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1.1

1.2

1.3

INDLEDNING

Forsgget

Ilgbet af 2009 gennemfgries forsdget “Aktive ~ hurtigere tilbage” med intensiveret
opfalgning og aktive tilbud til sygemeldte og fieksjobvisiterede i 16 jobcentre. I alt
deltog godt 2.500 personer | forsgget.

Evaluering af forseget
Denne rapport praesenterer en forelgbig afrapportering fra en del af den kvalitative
evaluering af forseget.

Der er to hovedformal med den samlede evaluering af forsgget, som Rambgil gen-
nemfarer for Arbejdsmarkedsstyrelsen:
a) At afdaekke effekten af en aktiv indsats for sygemeldte og fleksjobvisiterede,
som implementeret | forseget (effektevaluering)
b) At afdaekke, hvorfor og hvordan indsatsen har fungeret (kvalitativ evalue-

ring).

Disse to formal afrapporteres samlet i evalueringens siutrapport, nar effektdata fore-
ligger. Neervasrende rapport kan ses som en forelgbig afrapportering af en del af den
kvalitative evaluering, idet den beskriver forsggsimplementeringen i jobcentrene og
afrapporterer den gennemfarte spergeskemaundersggelse blandt deltagerne. Der er i
forbindelse med den kvalitative evaluering ligeledes indsamlet en maengde data med
henblik pa at vurdere forsgget og de erfaringer, der er gjort under forsgget blandt
projektiedere, sagsbehandlere, udbydere og borgere. Det er imidiertid vurderet mest
hensigtsmeessigt at afrapportere disse kvalitative vurderinger i sammenheaeng med ef-
fektevalueringen, séledes at de involverede parters vurderinger kan ses i sammen-

‘haeng med de faktisk opn3ede effekter.

Det er derfor vaesentligt at gere opmasrksom pa, at der endnu ikke foreligger data
om effekten af indsatsen. Dette betyder, at naervaerende afdzekning udelukkende er
baseret pad deltagernes subjektive vurdering af, hvad der har fungeret godt. Om de
vurderede gode og gavnlige elementer i indsatsen reeit har fungeret effektivt i for-
hold til formdlet, nemlig at £ sygemeldte hurtigere tilbage p& arbejdsmarkedet, kan
forst besvares, nar effektm3lingen foreligger.

Jobcentrenes implementering af forsgget

Forsegets indhold i form af intensiveret opfalgning og aktive tilbud er i det store hele
blevet implementeret som foreskrevet i de deltagende jobcentre. Der har vaeret me-
get forskellige modeller lokalt, i forhold til hvordan indsatsen er organiseret, hvilke
typer tilbud der har veeret til rédighed etc., ligesom enkelte jobcentre har haft pro-
blemer med at overholde krav til opfglgning og aktiviteter, sarligt i opstartsfasen.
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4 organiseringsmodeller
Overordnet set kan der identificeres 4 modeliler for organiseringen af den intensive
opfglgning og aktive tilbud i de 16 deltagende jobcentre:

Der er savel fordele som ulemper forbundet med de forskellige modeller, og den valg-
te organiseringsmodel har ogsd haft betydning for, hvordan indsatsen er forlgbet i
det enkelte jobcenter. Generelt viser den kvalitative evaluering, at en grganisering,
hvor deltageren opfever en koordineret og samlet indsats, foretraekkes frem for en
model, der bestér af flere separate steder, hvor man skal megde op og have samtaler.
En sadan koordineret indsats kan opnds pa flere méder og er som s3dan ikke direkte
afhangig af den valgte organiseringsmodel.

Begreenset erfaring med tifbud &l mdigrupperne

Den kvalitative undersggelse viser, at der kun er begraenset viden og evidens om,
hvilke tilbud der er hensigtsmaessige til sygemeldte og fleksjobvisiterede. Kun f& job-
centre har tidligere arbejdet med aktivering af sygemeldte tidligt | sygdomsforigbet.
Og i de jobcentre hvor der er erfaringer med aktive tilbud til de leengerevarende sa-
ger er dlsse erfarlnger ofte kun pa forsegsbasis med ingen eller mangelfuld opfalg-
ning pa de opnaede effekter. Det er siledes indtrykket, at sagsbehandlere har haft
vanskeligheder med at finde egnede tilbud malrettet den enkeltes situation og behov.

Afgarende med en bred tilbudsvifte

Sagsbehandlere udtrykker, at det er vigtigt, at jobcentrene kan tilbyde en tilstraekke-
lig bred tilbudsvifte, saledes at de forskellige malgrupper af borgere kan f3 et rele-
vant tilbud, og s& man undgdr at placere borgere i tilbud, som ikke kan begrundes ud
fra deres helbreds- og arbejdsmarkedssituation.

Brug af tilbud

De mest brugte tilbud til sygedagpengemodtagerne har veeret motion og tilbud med
fysio-/ergoterapi. Blandt tilbuddene oplever deltagerne dog wrksomhedspraktlk 50
den mest nyttige aktivitet. Dette er interessant set i lyset af, at virksomhedspraktik
er blandt de mindst anvendte aktiviteter for sygedagpengemodtagerne. Tilbud med
psykolog eller stresshandtering samt fysio-/ergoterapi opleves 0gsa som meget nytti-
ge.

Tilbud tif fleksjobvisiterede

De fleksjobvisiterede har meget anderledes behov end de sygemeldte, og 1 praksis
har de fleste jobcentre kgrt de to malgrupper separat og med en separat tilbudsvifte.
For de fleksjobvisiterede peger evalueringen p3, at det langt overvejende er jobssg-
ning og virksomhedsrettede tilbud, der opleves som relevante.

Indsatsen kreever szerlige (og nye) samtaleteknikker
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1.3.1

Sagsbehandlerne i forsgget har haft problemer med at finde relevant stof til den me-
get intensive opfslgningsindsats. Det har sdledes vaeret en udfordring at finde pa no-
get nyt at tale om ved hver af de ugentlige samtaler. Det har pﬁvirket en del af sags-
behandlernes indstilling til den intensiverede indsats i negativ retning, eftersom de
ikke har kunnet finde faglige begrundeiser for afholdelsen af samtalerne.

Deltagernes vurdering af indsatsen
I det falgende beskrives deltagernes vurdering af indsatsen p& baggrund af resulta-
terne fra survyen samt de supplerende kvalitative interviews.

Deltagerne er delte i deres vurdering af indsatsen

Et flertal af deltagerne er overvejende positive | deres vurdering af kommunens ind-

sats i deres sag. Langt de fleste faler sig godt behandlet, og en stor del ville anbefale
andre at deltage i en lignénde indsats. Dog er der ogsa en et stort mindretal, som er
utilfredse med indsatsen.

Blandt sygedagpengemodtagerne mener 46 pct., at kommunens indsats har vaeret
god eller meget god, mens 29 pct. mener, at indsatsen har vaeret dérlig eller meget
darlig. 42 pct. er helt eller delvist enige i, at de ville anbefale et lignende forlab til
andre personer i samme situation. De fleksjobvisiterede er lidt mindre positive end
sygedagpengemodtagerne.

Mgnstre i hvem der er tilfredse, og hvem der er utilfredse

Deltagere, der er beskaeftiget som selvstaendige, er generelt mere negative over for
indsatsen end lgnmodtagere, mens deltagere, der er blevet afskediget under syge-
meldingen, er mere positive, end personer der er stadig er ansat pa interviewtids-
punktet. Ligeledes er personer, der er tilbagevendt til beskzeftigelse, generelt mere
negative i deres vurdering af indsatsen, end personer der stadig er sygemeldte eller
er delvist raskmeldte pa interviewtidspunktet. Den diagnose eller sygdomstype, der
ligger bag den enkeltes sygemelding, har ogsa betydning for de sygemeldtes oplevel-
se af indsatsen. Primaert er personer med psykiske diagnoser generelt mere positive
over for de fleste dele af indsatsen, mens personer med beveegeapparat- eller kraeft-
diagnoser er mere negative. Disse mgnstre er generelt | overensstemmelse med
sagsbehandleres vurdering af, hvem der har taget mest positivt imod indsatsen

Jobcenterforskelle

Der er ogsa visse forskelle meliem de deltagende jobcentre. Seivom surveyens be-
greensede stgrrelse gar, at kun 8 jobcenterforskelle er statistisk signifikante, er der
en klar tendens til, at 3-4 jobcentre skiller sig positivt ud p3 deltagernes vurdering af
sével tilfredshed som udbytte af indsatsen. Ligeledes er der et par jobcentre, som ret
konsekvent ligger lavt | deltagervurderingerne.
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2.1

2.2

2.2.1

2.2.2

IMPLEMENTERING AF FORSQGET

Forspgets rammer

Det er et led i regeringens handlingsplan for at nedbringe sygefraveeret, at kommu-
ner skal have mulighed for at give alle sygemeldte og ledighedsydeisesmodtagere ak-
tiveringstilbud i form af vejledning og opkvalificering, virksomhedspraktik og ansaet-
telse med igntilskud,

For at skabe gunstige startbetingelser i forhindelse med en kommende lovgivhing om
aktiv indsats over for personer, der modtager sygedagpenge, iveerksatte Arbejdsmar-
kedsstyrelsen i starten af 2009 et kontroleret forsgg for at afprgve nogle af de ele-
menter, der vil indga i den kommende lovgivning. Forspget omfatter en tidlig og aktiv
indsats for sygemeldte og fleksjobvisiterede med kontaktforlgb, aktiveringstilbud og
enkeltstdende forebyggende og afklarende tibud.

Forsgget har haft til formal:

= At bidrage til, at kommunerne kan f& et godt udgangspunkt for at benytte aktive
tilbud til at hjeelpe den bredere gruppe af sygemeldte og fleksjobvisterade hur-
tigst muligt i job.

» At afprgve, hvordan anvendelse af enkeltstdende tilbud af forebyggende og afkla-
rende karakter {som fx fysisk traening, kostvejledning, psykologhjeelp, mestring
af smerter og kroniske lidelser} kan fremme arbejdsfastholdelse og hurtig titba-
gevenden.

I forspget er opstillet folgende succeskriterier i prioriteret reckkefglge:

fFor sygedagpengemodtagere:
1) Deltagerne kommer i job og ud af offentlig forsprgelse
2} Deltagerne bliver deltidsraskmeldt
3} Deltagerne indgar | aktivt titbud efter LAB-loven og/eller forebyggende eller
afklarende tilbud,

For fleksjobvisiterade:
1) Deltagerne kommer i fleksjob og ud af forsgrgelsesydelsen
2) Deltagerne indgér i aktive titbud efter LAB-loven og/eller forebyggende eller
afklarende tilbud.

Implementering i jobcentrene

Forsgget er blevet implementeret i 16 jobcentre. Overordnet set er forsgget imple-
menteret efter de retningslinjer, som er udstukket i forbindelse med forsgget. I visse
jobcentre ses dog nogle afvigelser i forhold til forsggets rammer.

Nedenfor gennemgas kort antallet af deltagere i forsgget, antallet af friholdte samt de
afvigelser, som er blevet identificeret.

Antal deltagere i forsgget

I alt deltog 16 jobcentre i forsgget. Heraf havde 7 jobcentre savel fleksjobvisiterede
som sygedagpengemodtagere, mens 9 jobcentre udelukkende deltog med sygedag-
pengemodtagere,

I forseget var det planiagt, at i alt 2.583 sygedagpengemodtagere og 266 fleksjobvi-
siterede skulle deltage i forsgget. En forelabig opggdrelse viser, at dette antal i det
store hele er blevet realiseret.

Fritagelse

Det har i forsgget vazret muligt at fritage sygemeldte for indsatsen, s&fremt syg-
dommen ikke muligger titbagevenden pd arbejdsmarkedet (fx personer, som har pa-
begyndt fgrtidspensionssag og personer i terminalstadiet) eller i tilfeelde hvor be-
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2.2.3

handling er en hindring eller ved graviditetsbetingede sygdomme. I lgbet af forsgget
blev der fra Arbejdsmarkedsstyrelsens side 8bnet op for en bredere anvendelse af fri-
tagelse | sager, hvor indsaisen under forsgget skgnnedes at vaere uhensigtsmassig
for den enkelte, enten fordi tilbagevenden til eget job er naert forestdende, eller fordi
"behand!|ng/genoptraen|ng i sundhedssystemet er af en sddan karakter at jobcentret
indsats abenlyst ikke kan stgtte den enkelte i en gradvis tilbagevenden™,

En forelgbig opggrelse over antallet af friholdte viser, at der er blevet friholdt langt
flere i deltagergruppen end i kontrolgruppen. En rsag til forskellene i fritagelse, har
formentlig veeret at beslutningen om, og registreringen af, friholdelse i systemet, har
veeret direkte forbundet med indsatsen for den enkelte borger i deltagergruppen. For
kontrolgruppens vedkommende har der derimod blot vaaret tale om et administrativt
registreringsarbejde, som skulle afspejle de samme kriterier, som for deltagergrup-
pen, men som ikke har haft nogen direkte konsekvenser for sagsbehandlingen 1 den
enkelte sag. Der har derfor vaeret meget kraftigere incitamenter til at 3 vurderet og
registreret friholdelse for deltagergruppen end for kontrolgruppen i de deltagende
jobcentre.

Afvigelser i den praktlske implementering

Generelt peger undersggelsen blandt jobcentrene pa, at forsgget i langt de fleste job-
centre er implementeret ganske tro mod forsggsbeskrivelsen. Der er et enkelt job-
center, som generelt har haft en mangelfuld implementering, mens stgrstedelen af
jobcentrene kun har haft mindre problemer eller afvigelser.

Enkelte jobcentre har haft sveert ved at leve op til kravet om ugentlige samtaler sivel
som andelen af personer i aktive tilbud eller antallet af timer | aktive tilbud. Omfan-
get af disse afvigelser vil dog fgrst kunne vurderes, ndr de endelige data er tilgeenge-
lige i evalueringens slutrapport.

Der er to meget forskelilge arsager til den manglende opfyidelse af forsggets forud-
saetninger: faglige arsager og ressourcemaessige drsager.

De ressourcemaessigt begrundede afvigelser skyldes primzaert, at opfalgningsindsat-
sen har vaeret mere ressourcekraevende end forventet. Nogle jobcentre her derfor ik-
ke fuldt ud kunnet gennemfare de aktiviteter, de havde planiagt pga. fx mangel pd
personale til sagsbehandling eller mangel pa egnede aktive tilbud. Selv om jobcent-
rene er blevet tilfart midler til forseget, og disse midier generelt af jobcentrene vur-
deres at deekke forspgets omkostninger, har der i enkelte jobcentre vaeret problemer
i forhold til seerligt opstarten af projektet. Dette skyldes, dels at det kan vaere sveert
at rekruttere ekstra personale med sociaifaglig baggrund, som det har veeret forudsat
i flere jobcentre, dels at der har ligget en betydelig udviklings- og koordinationsopga-
ve [ jobcentrene, som i nogle tilfzelde forst er faldet pd plads i labet af forsagsperio-
den. Dette har affgdt, at en del jobcentre er kommet | gang med forsgget senere end
forudsat, samt at nogle deltagere i praksis ikke har fet den indsats, de skulle ifglge
forsgget. 7

De faglige begrundelser for at have slaekket p& hypplgheden af samtalerne eller an-
tallet af timer i aktive tilbud er typisk, at det ikke har veeret relevant i de enkelte sa-
ger. I den ovenfor omtaite midtvejsjustering blev der da ogs&, bl.a. pd baggrund af
tilbagemeldinger fra jobcentrene 3bnet op for en mere individuel vurdering af beho-
vet for opflgning overfor sygemeldte der var indlagt, og delvis raskmeldte.

Endvidere har der vaeret visse udfordringer i forhold til at foretage en ensartet regi-
strering for henholdsvis deltager- og kontrolgruppen. Forsdget er tilrettelagt slledes,

-at randomiseringen i deltager- og kontro[gru’ppe skal foretages i tilknytring til ferste

opfelgningssamtale for sygemeldte, Dvs. at personer, der raskmelder sig inden farste
opﬁa]gnmgssamtale ikke skal indga i forsgget. I nogle jobcentre har der vaeret uklar-

! Ldmeldt til jobcentrene i notat “Midtvejsjustering af forspget "Aktive — hurtigere tilbage™, 12 marts 2009.




FORS@GSIMPLEMENTERING OG DELTAGEROPLEVELSE

2.2.4

heder i forhold til hvorndr sagen skal registreres i forsgget, hvilket i visse tilfeelde har
udmentet sig i forskellige registreringspraksis overfor deltager- og kontrolgruppen.
Seerligt i de jobcentre, hvor indsatsen for deltagergruppen varetages af et szerligt
team og der hvor man arbejder med en fremrykket indsats far 8. uge, er det usikkert
om randomisering og registrering er foretaget ens for deltager- og kontrolgruppen.

Erfaringer med registreringssystemet

Der har varet tllknyttet et seerskilt registreringssystem til forsgget, hvor jobcentrene
har registreret savel deltagere som kontrolgruppe, herunder sygdomsarsag, evt. fri-
tagelser, planlagte og gennemfarte samtaler, deltagelse i aktive tilbud og afslutning
af sagen.

Den generelle opfattelse blandt sagsbehandlerne har veeret, at systemet var bruger-
venligt, og registreringen kunne ggres hurtigt. Der har dog ogsd veeret en del kritik af
systemet. Kritikken vedrgrer primaert, at det fkke har vaeret muligt for jobcentrene
selv at rette visse oplysninger i systemet, efter de er indtastet, samt at der har veeret
begraensede muligheder for at hente oversigtsrapporter, og at de rapporter, der kun-
ne treekkes i systemet; i perioder har vaeret fejlbehaeftede. Endelig er det kritiseret,
at der skal anvendes et separat system til forsgget med separat log-in etc., eftersom
det har medfart en del ekstraarbejde, da sagerne ogsé skal registreres i kommunens
seéedvanlige sagsbehandlingssystem.

Problemerne med rapportering og de begransninger, der har varet med hensyn til
genererlng af oversigtsrapporter, har gjort det sveert for jobcentrene lgbende at folge
op p& deres resultater i forsgget. Enkelte jobcentre har derfor i lgbet af forseget ar-
bejdet med en yderiigere registrering i fx Excel-regneark for at kunne fglge deres
fremdrift i forsgget.

Selvom kritikken af systemet saledes har veeret afgraenset til relativt f3 omrader, m3
vigtigheden | at sikre den mest hensigtsmaessige it-understettelse ved forsgg og seer-
lige indsatser i jobcentrene fremhaeves. Ideeit set bgr der arbejdes hen imod, at for-
sgg 0.l | fremtiden i hgjere grad kan registreres i det sagsbehandlingssystem, job-
centrene i forvejen anvender. Det skal dog ogsé bemasrkes at der, som falge af regi-
sterlovgivning mv. kan veere begraensninger i mulighederne for at udbygge og inte-
grere systemer af denne art.
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3. ORGANISERING AF INDSATSEN

I dette kapitel redeggres for, hvordan jobcentrene har organiseret og implementeret
indsatsen, samt erfaringer indhgstet med hensyn til afholdelse af ugentlige samtaler,
brugen af aktive tilbud og samarbejde med eksterne parter.

3.1 Fire hovedmodeller for den intensiverede indsats i forsgget
Rambgli har i forbindelse med den kvalitative underssgelse identificeret fire hoved-
medeller for jobcentrenes organisering af forsgget.

3.1.1 Model 1: Minimumsmodellen

Der er kun to jobcentre i forspget, som har brugt minimumsmadellen, og begge ste-
der har modeilen affadt en del problemer. Typisk opleves det som et ekstra pres pd
den enkelte sagsbehandlers ressourcer at skulle yde den intensiverede indsats for
deltagergruppen, ogsa selvom der er afsat ekstra ressourcer til indsatsen.

Det gode ved modellen er, at den potentielt giver en meget sammenhangende Ind-
sats, da alle samtaler og alle beslutninger i sagen foregar med den samme sagshe-
handler, Dette forudseetter dog, at jobcentret faktisk er i stand til at give horgerne en
fast sagsbehandier. Hvis der er for stor udskiftning blandt sagsbehandlerne, bliver
indsatsen let meget usammenheaengende, fordi der er s§ mange samtaler 0g spgras-
mél, den enkelte sagsbehandler skal tage stilling til i den intensiverede indsats i mi-
nimumsmodellen.

3.1.2 Model 2: Enhed med projekimedarbejdere og myndighed

10
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I model 2 har kommunerne etableret en fysisk enhed, hvor undervisning og aktivite-
ter foregar, og hvor de tilknyttede sagsbehandlere ogsd arbejder. Det vil sige, at bor-
geren gennem forlgbet moder pa én adresse, hvor alle aktiviteter i forbindelse med
sygedagpengeopfalgningen foregar,

Der har i forsgget kunnet observeres flere fordele ved denne model:

= Mulighed for let erfaringsudveksling eg kommunikation mellem borgere, sagsbe-
handlere og undervisere

e Alle borgere megder samme sted, og der opstar et socialt feellesskab, hvor borger-
ne kan stgtte og hjeeipe hinanden,

Der er dog 0gs3 potentielle ulemper:

* Den teette kontakt og stette samt det sociale fallesskab meliem de sygemeldte
kan potentielt komme til at virke fastholdende.

e Det kraever en vis volumen at kunne skabe en tilstraekkelig bred tilbudsvifte in-
den for enhedens egne rammer, da enhedens tilbud kun far deltagere fra forsg-
get. Dette giver en potentiel fare for at fokus primaert bliver at fylde holdene op i
stedet for at give det individuelt mest relevante tilbud.

Overordnet set forekommer det dog, at modellen pd mange mader er hensigtsmass-
sig, primaert fordi den blandt de fire modeller er den, som giver den mest sammen-
hzengende indsats for borgeren. Man skal kun made et sted, og sagsbehandlere og
tilbudsmedarbejdere optreeder som et samlet medarbejderkorps over for borgeren.

3.1.3 Model 3: Sagsbehandlerteam

Dette er den mest udbredte model for organisering af forsgget. Typisk er medarbej-
derne i sagsbehandlerteamet eksisterende medarbejdere fra sygedagpengeomradet i
jobcentret, som har meldt sig tif at std for indsatsen. Pe eksisterende medarbejdere
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er evit. suppleret med nyansatte, eller der er ansat vikarer i deres hidtidige stillinger,
vha. de ressourcerjobcentret har faet til forsgget. I en del af sagsbehandierteamene
indgar der 0gsa en virksomhedskonsulent. Enkelte jobcentre har ogsa haft endnu me-
re tvaerfaglige sagshehandlerteams, som inkluderer fx medarbejdere med en sund-
hedsfaglig baggrund eller erfaring fra anseettelse i a-kasser.

Kontaktsamtaler varetages af enten tilbud eller sagsbehandiere, I de tiifeelde hvor til-
bud varetager kontaktsamtaler, sker der typisk en tilbagemelding til sagsbehandle-
ren, omend formen og ambitionsniveauet pa denne tilbagemelding varierer meget
meHlem jobcentrene.

Generelt ser modellen med sagshehandlerteam ud til at have fungeret godt som for-
spgsorganisation, da sagsbehandlerteams, i modsaetning til sagsbehandlerne i mini-
mumsmodellen, har kunnet koncentrere sig om den intensiverede indsats og ikke har
skullet have ordinzere sager ogsa. Samtidig har sagsbehandlerteamet, der typisk be-
stér af 2-5 personer, fungeret som et forum for Igbende sparring og udvikling af ind-
satsen,

3.1.4 Model 4: Brug af anden aktor

I modellen kan ansvaret for den lovpligtige opfglgning ligge enten hos jobcentret eller
hos anden aktarenz. Der har i forsggeat veeret deltagerkommuner savel med opfalg-
ning t jobcentret som hos anden akigren. Hvis jobcentret str for opfulgningen, har
deltageren den ugentlige kontaktsamtale hos anden aktgren, men skal mgde til op-
folgningssamtaler hver 4. eller 8. uge i jobcentrat. Dette opleves typisk som uhen-
“sigtsmazssigt af savel deltagere som medarbejdere. En enkelt kommune har deg ud-
lagt opflgningssamtalerne til anden akter. Dette giver et mere sammenheangende
forlgb for borgeren, men krasver kommunikation mellem anden aktgren 0g jobcentret
i forbindeise med de beslutninger, der skal treeffes i sagen, og i de tilfeeide hvor bor-
geren skal tilbage til jobcentret efter de 4-maneders fors@gsperiode. © -«

Alt i alt tyder evalueringen pd, at det er klart at foretrazkke fra sdvel sagsbehandleres
som borgeres side, at opfglgningssamtalerne ogsé udizeages til anden aktar, hvis
kontaktsamtalerne er udlagt I modsat fald opleves indsatsen typisk som meget
usammenhzengende af sdvel borgere som tilbudsmedarbejdere og sagshehandlere.

3.2 Erfaringer med afholdeise af samtaler
I dette afsnit beskrives, hvordan afholdelse af samtaler er blevet implamenterat,
samt hvitke erfaringer der er indhestet i forsggsperioden.

2 Den farste samtale (8-ugers samtaten} skal dog liage | jobcentrets regi.
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Afholdelse af samtaler varierer, som beskrevet ovenfor i de fire modeller, og der er
ogs8 nogen variation inden for modellerne. Den v:gttgste differentierende faktor er
formentlig, hvorvidt alle samtaler er samlet hos én fast sagsbehand-
ler/kontaktperson, eller om der er flere forskellige personer, som st3r for samtalerne.

Nar en del af indsatsen udlzegges til eksterne leverandgrer — hvad enten det er i form
af anden akter eller leverandgrer af aktive tilbud ~ kan der opst& en situation, hvor
den enkelte borger oplever en mindre koordineret indsats, da vedkommende har kon-
takt til savel jobcentrets medarbejder som medarbejdere i tilbuddet eller hos anden
aktgren.

I det omfang borgeren deltager i aktive tilbud, peger undersggelsen p&, at det er
hensigtsmzessigt at afholde opfalgningssamtalerne i regi af tilbuddet. Der er flere
modelier for opfalgning i tilbud blandt forsggets deltagende jobcentre: enten at sags-
behandlerne integreres i tilbuddets organisation elier mindre omfattende, at sagsbe-
handlerne besgger tilbuddet én gang om ugen og afholder de relevante samtaler.
Begge modeller ser ud til at fungere godt og sikrer ifglge tilbuddene et sammenhan-
gende forlgb, idet det er muligt at planlaegge et forlgb, der kan accepteres af bade
jobcentret og borgerne. Modsat er der i de jobcentre, hvor borgeren skal mgde til op-
falgning i jobcentret, samtidig med at vedkommende er i aktivt tilbud, en tendens til,
at indsatsen opleves som ukoordineret og forvirrende af sdvel borger som tilbud og
sagsbehandler.

For sygemeldte, der ikke er i aktive tilbud, har samtalerne som oftest vaeret afholdt i
jobcentrene. Enkelte jobcentre har eksperimenteret med hjemmebesgg, i tilfelde
hvor der eksempelvis er tale om fysisk besvzer med at komme til jobcentret. Det har
dog vist sig at veere ekstremt ressourcekraevende, og flere har derfor i stedet g3et
over til telefoniske samtaler, s3fremt personligt fremmgde er blevet vurderet som
uhensigtsmaessig i den enkelte sag. Det er i den forbindelse veerd at huske p3, at der
i de store kommuner kan vaere ganske betydelige transportafstande og rejseomkost-
ninger forbundet med mader pd jobcentret, og at det kan vaere belastende for den
sygemeldte, som maske har fysisk besvaer, at skulle made op.

Opfplgningen over for delvist raskmeldte har varieret mellem jobcentrene. Nogle job-
centre har gjort meget ud af at holde fast i at have ugentlige samtaler med delvist
raskmeldte, mens andre har valgt at foretage opfalgningen over for denne mélgruppe
via en kort telefonsamtale eller mail eller evt. afholde kontaktsamtalerne sjesldnere
end ugentligt. I denne sammenhaeng bemasrker en del af sagsbehandlerne, at de har
prioriteret, at de delvist raskmeidte lsegger stgrst mulig indsats pa arbejdspladsen
frem for fx at skulle tage en dag fri ugentligt for at mede til samtale p3 jobcentret.
Enkelte jobcentre har afprgvet at afholde kontaktsamtalerne med delvist raskmeldte
pa arbejdspladsen og har gode erfaringer med det. For det farste mgder man den sy-
gemeldte i en arbejdskontekst, hvorved jobfokus bliver det altovervejende i samta-
len, og for det andet kan arbejdsgiver inddrages i det omfang, der er behov for det.

i AL

Erfaringer med den teette opfalgning
Stgrstedelen af sagsbehandlerne oplever at taette og intensiverede kontakt til borger-
ne giver en fangt bedre indsigt | de pagaldendes situationer, og at det er med til at
skabe et tillidsforhold sagsbehandler og klient Imeliem Desuden fremheeves, at den
teettere kontakt ggr det muligt at fastholde fokus p8 arbejde, i hgjere grad end hvis
man blot taler med dem hver anden maned. Den tattere opfelgning betyder med an-
dre ord, at sagsbehandler og/eller tilbud oplever bedre mulighed for at saette en pro-
ces i gang og serge for, at processen holdes i gang.

Overfor visse malgrupper, oplever sagshehandlerhe dog, at samtaler kommer til at
fremsta mere som kontrol end som en hjzelp. Dette opleves seerligt i de tilfselde, hvor

3 Der blev i forbindelse med midtvejsjusteringen af forseget Sbnet op for at jobeentrene kunne foretage telefonisk opfalgning,
hvis det skannedes hensigtsmaessigt.
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sagsbehandler tkke kan finde tilstreekkeligt med relevant stof at tale med de pagsel-
dende om. I fplge sagshehandlerne bliver samtalerne derfor af overfladisk karakter
og uden reelt indhold. I enkelte jobcentre har man derfor valgt at neddrosle for de
ugentlige samtaler over for visse malgrupper. I andre jobcentre har man valgt at fo-
retage korte telefoniske samtaler i sager, hvor der ud fra et fagligt sken ikke vurde-
res at vaere behov for taet opfplgning.

Teettere opfelgning kraever swrlige samtaleteknikker

En relevant erfaring fra forseget er, at en teet opfglgning bestdende af ugentlige sam-
taler kreever seerlige samtaleteknikker. At ga fra opfglgningssamtaler hver 2. maned
til ugentlige samtaler kreever helt andre teknikker og fa=rdigheder i forhold til at me-
stre samtalen og opna resultater pd baggrund af den.

Flere sagshbehandlere fremhzever eksempelvis, at det er svaert at give samtalerne re-
elt indhold. Det fremhazves i forlaengelse heraf, at der i mange! pa relevante samta-
leemner kan g8 lidt for meget hyggesnak i den, hvilket ikke er meningen med den
teette opfeigning. Ligeledes er det vurderingen, at den aktive indsats kraever en seer-
lig indsats i forhold til at overtale den ledige og argumentere for relevansen og udbyt-
tet af et aktiveringsforlsb. Det er ifglge flere sagsbehandlere ofte ikke tilstraakkeligt
at finde frem til et relevant forigb. Relevansen og formalet med aktiviteterne skal og-
s& formidles til de sygemeldte og fieksjobvisiterede. Generelt efterspprges derfor red-
skaber og teknikker til mestring af samtalen og til at motivere den ledige til at indg8 i
et aktivt forlgb.

1 nogle jobcentre har man udarbejdet retningslinjer for, hvad samtalerne skal og kan
indehoide. Erfaringen er dog, at sddanne retningslinjer eller skabeloner kan vasre
nyttige i starten, men at de mister relevansen senere i forlgbet, nar alte emnerne er
blevet vendt og drejet.

Erfaringer med brug af tilbud

Der er store forskelle mellern de deltagende jobecentre, i forhold til hvorledes tilbud
bruges i indsatsen. Dette er i nogen grad en afspejling af den valgte organisering af
indsatsen, men omhandler ogsa forskellige rationaler i forbindelse med valget af til-
budsviften. '

Anvendelse af og erfaringer med LAB-tilbud versus forebyggende tifbud
Forebyggende og enkeltstdende tilbud har varet anvendt i hgjere grad end LAB-
lovstilbud. Ifelge sagsbehandlere skyldes det malgruppens karakter. M3lgruppen er
kendetegnet ved at veere s8 tidligt i deres sygeforigb, hvilket ifglge sagsbebandlere
gar de forebyggende og enkeltstdende tilbud mere refevante. At iveerkseette et leen-
gere afklarings- eller udredningsforlgh eller igangsaette virksomhedspraktik vil ofte
veere mere relevant lzengere inde i forlgbet. Det er den overordnede vurdering, at
muligheden for at iveerkseette det forebyggende og enkeltstaende tilbud er vigtig, ndr
man arbejder med nysygemeldte, fordi tilbuddene kan etableres relativt hurtigt og
derved kan f3 de sygemeldte gjort aktive hurtigere end de ville kunne genneen titbud
efter LAB-loven, S

Enkelte jobcentre udtrykker, at skeliet mellem forebyggende tilbud og tilbud efter
LAB-loven ikke altid er helt kiart. Nogle jobcentre har derfor ofte valgt at benytte fo-
rebyggende tilbud, fordi de rent administrativt har vaeret lettere at ivaerkszette end
tilbud efter LAB-loven. Det er derfor vores vurdering, at man skal vaere varsom med
at fortolke pa@ den hgje andel iveerksatte forebyggende tilbud sammenholdt med til-
bud efter LAB-loven. :

Delvis raskmelding som tilbud

Ifplge projektbeskrivelsen er delvis raskmelding, bortset fra fuld raskmelding, det hg-
jest prioriterede alternativ i forhold til at ggre de sygemeldte aktive. Samtidig er del-

vis raskmelding ogs8 i alle jobcentre et hgijt prioriteret instrument i den ordinaere ind-
sats. P& baggrund af interviewene kan vida 0gsé ganske som forventet fornemme, at

14




FORSEGSIMPLEMENTERING OG DELTAGEROPLEVELSE

3.3.3

3.3.4

der er betydeligt fokus pd delvis raskmelding, og at delvis raskmelding ser ud til at
blive brugt i en betydelig del af de sager, hvor der er en arbejdsgiver, og hvor delvis
raskmelding er relevant i forhold til den sygemeldtes helbred.

Der kan dog ikke papeges nogen ekstraordinaer indsats under forsgget i forhold til at
etablere flere delvise raskmeldinger. Jobcentrene siger generelt, at de benytter de
samme virkemidler som i den ordinzere indsats. Den tidligere indsats medfarer dog
ifplge sagsbehandlere, at de kan informere om muligheden for delvis raskmelding pa
et tidligt tidspunkt | sygdomsforlgbet. Derudover betyder den teette opfslgning, at fo-
kus p& muligheden for delvist raskmeiding bedre kan fastholdes.

Etablering af tilbudsviften

De deltagende jobcentre i forspget har alle forsegt at etablere en tilbudsvifte, der kan
deekke behovet for at kunne tilbyde aktive tilbud til alle sygemeldte. Dvs. tilbud, som
er relevante for de udfordringer, der er for de stgrste grupper af sygdomsarsager
(seerligt beveegeapparatlidelser og stressrelaterede lidelser), og som kan sammen-
seettes og tilpasses saledes, at der kan tages hensyn til den enkelte deltagers helbred
og funktionsevne.

Tilbud til de fleksjobvisiteréde er typisk holdt separat, da denne gruppe vurderes at
have betydelige anderledes behov sammenlignet med sygedagpengemadtagerne. I

en del jobcentre har tilbudsviften vaeret veaasentligt smallere over for de fieksjobvisi-
terede.

Enkelte jobcentre har fundet nye udbydere ti{ lgsning af opgaven. Men det overord-
nede biliede er, at man har anvendt tilbud fra leverandgrer, man i forvejen har sam-
arbejde med, hvad enten det er kommunale eller eksterne leverandgrer. Leverandg-
rerne har typisk tidligere udbudt kurser, vejledning og afklaring af kontanthjzelps-
modtagere o.l. til jobcentrene, og i forbindelse med forsgget har de i samarbejde
med jobcentrene udviklet nye typer af forlzsb malrettet sygedagpengemodtagerne.
Flere af de deitagende jobcentre har kun haft begreenset erfaring med aktivering af
nysygemeldte.

Erfaringer fra forsgget viser, at det kan vazre en god ide at drgfte indhold og fokus i
forlgbene grundigt med tibudsudbydere med henblik pd at sikre jobfokus | indsatsen.
I starten af forsggsperioden oplevede enkelte jobcentre, at tilbuddene, som blev ud-
budt, ikke var tilstrazkkeligt jobrettede, hvitket gav anledning til dreftelser med til-
budsudbyder og efterfglgende justering af indsatsen.

Bredden i tilbudsviften

Typisk er der anvendt et forholdsvis lille antal udbydere til en stor del af sygedagpen-
gemodtagere. Tilbuddene som udbydes har ofte bestdet af forskellige moduler eller
aktiviteter, som kan sammenseettes i forhold til den enkeltes situation og behov. Kun
f& sager visiteres til specialiserede tilbud, som er malrettet den enkeltes specifikke
helbredssituation. De handler blandt andet om forlab hos psykolog eller fysiocterapi og
genoptraening. I disse tilfaelde har jobcentrene ofte suppleret med éksefn’belvis moti-
on eller svgmning for at komme op p8 10 timer om ugen.

En specialiseret tilbudsvifte kreever, at sagsbehandlerne klzedes pa til at visitere
bedst muligt. Dvs. at sagsbehandlerne skal kende indholdet af de enkelte tilbud og
vide, hvilke typer af sygemeldte (diagnoser, personlighedstyper, arbejdsmarkedsposi-
tion) der har bedst udbytte af de enkelte tilbud. Dette er i praksis en stor og vigtig
opgave, som kun i begreenset omfang har veeret forudset af de deltagende jobcentre.
Et jobcenter, som har organiseret sig med sagsbehandlerteam og en meget bred vifte
af specialiserede tilbud, konkluderer, at déenne visitationsopgave Har veeret en meget
betydelig arbejdsbyrde for sagsbehandlerne. '
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I de jobeentre, hvor man har valgt at arbejde med brede tilbud, er opgaven lettere
for sagsbehandlerne, i og med at de kun skal visitere til et eller £3 tilbud, og det prae-
cise indhold i tilbuddet s3 fastleegges p4 tilbuddet i samarbejde med borgeren,

Rationalet for i overvejende grad at benytte sig af brede “all-around”-tilbuddene er
saledes i vidt omfang, at det for jobcentret er ressourcemaessigt lettere end at visite-
re til mere specialiserede tilbud. Hvis man kun har specialiserede tilbud, giver det et
stort arbejde for sagsbehandlere at finde frem til relevante tilbud, som de borgeren
kan visiteres til, og at sammensette tilbud sdledes, at borgeren opfylder kravet om
10 timers aktiviteter pr. uge. Hvis man har brede tilbud er opgaven med at sammen-
seette det preecise indhold i praksis overladt til tilbudsudbyderen, som har fordelen af
den daglige kontakt til borgeren, hvitket ogs& giver mulighed for at justere Izbende.,
Til gengeeld er borgeren s3 begreaenset til det tilbudsindhold der findes indenfor det
brede tilbud, som maske ikke indeholder lige preacis den specialiserede ydelse, der
kunne vare relevant for borgeren. Det er derfor vigtigt, at det udvalgte tilbud i prak-
sis stiller et meget bredt indhold til radighed i de jobcentre der har valgt kun at bruge
et eller f3 tilbud.

En udfordring over for visse malgrupper er at sammensette relevante aktiviteter,
som til sammen lever op til 10 timer ugentligt. For at leve op til kravet om 10 timers
ugentlig aktivering har nogle jobcentre varet npdt til at sammensatte flere aktivite-
ter. Det er eksempelvis meget udbredt at personer, der fx deltager i mindfullness,
coaching eller psykolog ogsa deltager i motionstilbud for at opfylde timekravet. Der
kan oftest sammenszettes et relevant forlgb, men der forekommer ogsa eksempler,
hvor visse delaktiviteter opleves som rent “fyld” af sdvel de sygemeldte som sagshe-
handlerne,

Tilbud til fleksjobvisiterede

En vigtig erfaring fra forsgget er, at fleksjobvisiterede ikke bgr have de samme tilbud,
som tilbydes til sygedagpengemodtagere. Det begrundes med, at deres situation og
behov er meget anderiedes end sygedagpengemodtageres, og at de derfor har behov
for en anden type indsats. Der er overordnet enighed om, at indsatsen over for fleks-
Jjobvisiterede bgr have et langt mere beskaeftigelsrettet fokus, fordi de er afkiarede.
Dette kemmer til udtryk ved, at brugen af virksomhedsrettede aktiviteter er storre
over for denne mélgruppe end over for syqgedagpengemodtagerne,

Ifplge jobcentermedarbejdere og tilbud kan fleksjobvisiterede veere en stgrre udfor-
dring end sygedagpengemodtagere, og arbejdet med dem vil ofte kraeve mere end et
4-maneders forlgh, som er forsggets rammer. Mange har vaeret igennem en lang af-
klaringsproces, og som nyvisiteret til fleksjob star de ofte i en situation, hvor de skal i
gang med en erkendelsesproces og en nyorienteret mod arbejdsmarkedet. Nogle vil
have gdet gennem leengere tid og forestillet sig, at forlgbet ville ende i en bevilling af
fortidspension. For denne gruppe er arbejdsmarkedsperspektivet ofte meget snzevert
eller helt fraveerende.

Klare visitationsprocedurer s
Undersggelsen peger pa, at hvis jobcentrene skal opnd den bedst mulige hensigts-
maessighed | brugen af titbud til de sygemeldte, er det vigtigt, at der foreligger nogle
klare, reflekterede procedurer for visitation til tilbud. Procedurerne skal guide sags-
behandlerne i forhold til spgrgsma8! som: Hvilke diagnoser har gavn af hvilke titbud?
Skal der bruges andre tilbud tif ‘gamie kendinge’ end til nye sygemeldte? Er der saer-
lige tilbud, der skal bruges til personer, hvor arbejdsevnen er truet? Enkelte jobcent-
re har haft succes med at indkalde alle de anvendte udbydere til et feelles mgde med
hensyn til at fastlaegge visitationsprocedurer ud fra de enkelte udbyderes kompeten-
cér og maigruppekendskab herunder, preecisering af farmal, forventet udbytte osv.

I forspget har der vist sig en tendens til, at en for smalt sammensat tilbudsvifte eller
en manglende fleksibilitet i, hvilke tilbud der kan anvendes, medfarer, at aktiveringen
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bliver "aktivering for aktiveringens skyld”, hvilket typisk ogsd pavirker borgerens op-
levelse negativt.

Samarbejde med lzeger, virksomheder og a-kasser
Forsgget har ikke i veesentlig grad rykket pa jobcentrenes samarbejdsrelationer til
sundhedssystemet, arbejdsgivere, a-kasser eller andre relevante eksterne aktgrer.

Det generelle indtryk er, at virksomhederne er positiv indstillede overfor delvist
raskmelding. Delvis raskmelding er i forvejen en hgit prioriteret del af indsatsen i
jobcentrene, og der har derfor ikke kunne observeres nogen szrlige nye tiltag i for-
hold til etablering af delvise raskmeldinger i de deltagende jobcentre. Enkelte job-
centre udtrykker, at de har gjort en indsats i forhold til at informere arbejdsgivere om
forsgget, og at dette er blevet positivt modtaget. Flere jobcentre havde som ud-
gangspunkt planlagt at tage ud p3 arbejdspladserne oftere end normalt, men oplevel-
sen er, at borgere ofte selv klarer situationen og far en aftale i stand med arbejdsai-
ver. Nogle jobcentre har dog haft gode oplevelser med at tage ud pa arbejdspladsen
og dreftet muligheden for delvis raskmelding i tilfaelde, hvor borgeren har haft sveert
ved at se, hvordan jobfunktionen kan sendres.

Sagsbehandlere vurderer, at langt de fleste praktiserende leeger forholder sig positivt
til indsatsen. Der er i forbindelse med forsgget blevet gjort en indsats i forhoeld til at
informere laegerne om forsgget enten via besggsrunder, informationsmeder elier ori-
enteringsskrivelser. Det er umiddelbart vurderingen, at oplysningsindsatsen har gget
lz=gernes samarbejdsvillighed. Nar leegerne forstar og er med p&, hvad forsgget gar
ud pd, er de som oftest positivt indstillede og ogsa behjzelpelige med at afklare
tvivisspergsmal. Det fremhaeves desuden, at forsgget har medfart pgeat personlig
kontakt til leegerne, hvilket | mange tilfzefde vurderes at vaere den bedste made at
orientere om indsatsen og opn8 fzelles forstielse af formalet med de aktiviteter, der
igangsasties.

I forhold til a-kasser er det ligeledes vurderingen, at information og stgrre inddragel-
se af a-kasserne er vejen frem i forhold til at styrke samarbejdet. En del jobcentre
udtaler, at a-kasserne nok er de parter, der forholder sig mest kritisk til indsatsen,
hvilket ggr orienteringen og dialogen med dem des vigtigere.
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4.1

DELTAGERTILFREDSHED

I evalueringen har vi underseggt deltagernes oplevelse af og tilfredshed med indsat-
sen. Dette er sket primaert gennem deltagersurveyen, som er gennemfart for forsg-
gets deltagergruppe i juni - juli 2009.

Endvidere har vi oplysninger om deltageroplevelsen fra de deltagere, som vi har in-
terviewet p& de fem casebesgg samt fra sagsbehandlernes vurderinger af deltagernes
reaktioner pa forspget.

I deltagersurveyen indgik bade sygedagpengemodtagere og fleksjobvisiterede. Syge-
dagpengemodtagerne udger i forsgget den sterste aruppe, hvilket ogs8 kommer til
udtryk i antallet, som har.deltaget | surveyen. Siledes har 1050 sygedagpengemod-
tagere deltaget i surveyen mod 95 fleksjobvisiterede.

Overordnet deltagertilfredshed

I figur 5.1 nedenfor fremgar bdde sygedagpengemodtagernes og fleksjobvisiteredes
overordnede holdning til kommunens indsats i forbindelse med den respektive syge-
melding eller ledighedsperiode.

Figur 4.1: Hvad synes du alt i alt om kommunens indsats i ferbindelse med din sygemel-
ding/ledighedsperiode?
(Respondenter 1.050 sygedagpengemodtagere og 95 fleksjobvisiterede)
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Sorn det ses af grafen, er der en overveegt af deltagere seerligt blandt sygedagpen-

gemodtagerne, som synes, at indsatsen har vaeret god eller meget god. I akt 46 pct.
af sygedagpengemodtagerne og 42 pct. af de fleksjobvisiterede giver sdledes udtryk
for at kommunens indsats har veeret meget god eller god. Der er dog ogs3 en for-
holdsvis stor gruppe, som har veeret mindre tilfredse med indsatsen. I alt 29 pct. af
sygedagpengemodtagerne og 39 pct. af de fleksiobvisiterede vurderer, at kommu-
nens indsats har veeret darlig eller meget d&rlig.

Den meget forskellige grad af deltagertilfredshed afspejles ogsé i de kommentarer,
deltagerne har kunnet anfere i spgrgeskemaets 3bne tekstfelter. Blandt de godt
1.200 besvarede spgrgeskemaer har 340 anfert uddybende kommentarer tif, hvad
der har varet godt, og hvad der har vasret mindre godt ved indsatsen. Disse kom-
mentarer giver et samlet billede af en meget varieret deltageroplevelse, hvor nogle
roser indsatsen, mens andre kritiserer den meget.
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4.2

Data fra deltagerundersmgelsen giver mulighed for at undersgge, om deltagernes
sygdomsarsag og deres arbejdsmarkedsstatus far sygemeldingen og status p& inter-
\v':ewtldspunktei:‘1 pavirker deltagernes oplevelse af indsatsen. Betydningen af syg-
dorsdrsag og arbejdsmarkedstilknytning er underspgt for forskellige tilfredshedsmal
for deltageroplevelsen via en regressionsanalyse (bilag 2, tabel B-3).

Nar vi ser p& betydningen af sygdomsarsagen, tegner der sig et tydeligt billede i ret-
ning af, at personer med psykiske lidelser er mere positive end andre. Omvendt er
personer med bevaegeapparatlidelser typisk mere negative end andre. Der ses ogsa
et tydeligt mgnstre, ndr man deltagernes arbejdsmarkedsiiiknytning: Det er perso-
ner, som er sygemeldt fra beskaeftigelse som lgnmadtager og seerligt fra selvstzndig
virksomhed, der er betydeligt mere negative, end personer, der er sygemeldt fra le-
dighed. Endvidere er personer, der er fuldt raskmeldte og i arbejde p8 interviewtids-
punktet generelt mere negative, end personer der stadig er sygemeldte eller delvis
raskmeldte eller er ledige pa interviewtidspunktet.

Holdning til at skulle deltage i forseg

I figuren nedenfor Hlustreres deltagernes holdning til at skulle deltage i forsgget savel
som deres oplevelse af den information, de fik om forsgget pé forhdnd. Figuren illu-
strerer sygedagpengemodtagernes holdninger.

Figur 4.2: I starten af din sygefravaersperiode modtog du information fra kommunen om
forsgget "Aktive hurtigere tilbage”, som du har deltaget i. Hvad syntes du om, at skulle del-
tage? (Respondenter 1.050 sygedagpengemodtagere og 95 fleksjobvisiterede)

é\orgﬁlel i pct. - Sygedagpengemodtagere & Fleksjobsvisiterede
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Der ses en stor forskel pa indstillingen til forsgget biandt sygedagpengemodtagerne.

'35 pct. var saledes positivt indstillet til forspget forinden deres deltagelse, mens 38

pct. var negativt indstillet. De feksjobvisiterede har som udgangspunkt veeret mere
positive indstillede over for forsgget, hvor 62 pct. har tilkendegivet-en positiv indstil-
ling, og kun 16 pct. har vaeret negativt indstillede forud for indsatsen.

Sammenholdes disse besvarelser med den ovenstdende tilfredshedsmaling, er det in-
teressant, at flere fleksjobvisiterede generelt var positivt indstillet i forhold til at del-
tage i forspget end sygedagpengemodtagere, men mindre tilfredse med indsatsen,
efter at de er kommet i gang. Omvendt ses, at sygedagpengemodtagerne generelt er
blevet mere positive overfor indsatsen, efter at de har deltaget i forlgbet. Indsatsen
har sdledes for nogle vedkommendes vist sig at vaere bedre end farst antaget.

Generelt har stgrstedelen (60 pct.) af sygedagpengemodtagerne oplevet, at de fik
god information om, hvad forsgget indebar. Blandt de fleksjobvisiterede er det der-

* Deltagernes fordeling pd disse baggrundsvariable ar gengivet i bilag 2.

i¢g
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4.3

imod kun godt 40 pct., som fgler sig godt informeret om Indsatsen (jf. figur 5.3 ne-
denfor). Denne forskel er sveer at forklare, al den stund at det var stort set det sam-
me informationsbrev, der blev udleveret til de to grupper. Men det kan tsenkes, at
sygedagpengemodtagerne oplever, at de har f3et yderligere information i forbindelse
med 1, opfolgningssamtale, mens de fieksjobvisiterede i hgjere grad er blevet bedt
om at megde direkie pa et aktivt tilbud. I gvrigt tyder de kvalitative interviews i evalu-
eringen pd, at introduktionen til forsgget er vigtig i forhold til deltagernes holdning til
at skulle medvirke. Denne problemstilling behandies neermere i afsnittet om organi-
sering af indsatsen (kapitel 3).

Figuy 4.3: Faler du, at du fik god inforimation om, hvad forseget indebar?
(Kun personer der har modtaget information - respondenter 964/85)
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Tilfredshed med delementer i indsatsen
I spargeskemaet er der spurgt til deltagernes tilfredshed med nedenstaende dele af
indsatsen.

+ Jeg har generelt vaeret glad for samtalerne og aktiviteterne

» Jeg er tilfreds med den indflydelse, jeg har haft pd, hvad jeg skulle deltage i

¢ Samtalerne og aktiviteterne har forbedret mine muligheder for at komme i arbej-
de

* Samtalerne og aktiviteterne har motiveret mig til at komme i arbejde

* Samtalerne og aktiviteterne har bidraget til at jeg har fiet det bedre

o Jeg er hlevet taget serigst af min sagsbehandler

¢ Jeg er blevet taget serigst af medarbejderne i tilbuddet

+ Jeg ville anbefale andre i min situation at deltage i et lignende forlagb.

I tabelien nedenfor ses svarene for sygedagpengemeodtagerne. Den tilsvarende tabel
for de fleksjobvisiterede er gengivet i tabelbilaget (jf. bitag 2, Tabel B-3).
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Tabe] 4.1: Deltagernes vurdering af 8 delelementer ved indsatsen. Sygedagpengemodtagere

1010

Jeg har g
samtalerne og aktiviteterne

Jeq er tilfreds med den indfly- 31% 18% 16% 10% 25% 100% 972
delse, jeg har haft pd, hvad jeg

skulle deltage i

Samtalerne og aktiviteterne har 10% 10% 21% 11% 48% 100% 937
forbedret mine muligheder for

at komne i arbejde

Samtalerne og aktiviteterne har 11% 11% 22% 10% 45% 100% a28
motiveret mig til at komme i

arbeijde

Samtalerne og aktiviteterne har 12% 14% 18% 11% 45% 100% a78
bidraget ti}, at jeg har f3et det

hedre

Jeg er blevet taget serigst af 50% 18% 13% 6% 13% 100% 993
min sagshehandler

Jeg er blevet taget serigst af 47 % 18% 17% 5% 13% 100% 749
medarbejderne i tilbuddet

Jeg ville anbefale andre i min 29% 14% 15% 8% 34% 100% 935
situation at deltage i et lignen-

de forigh

Tabellen kan sammenfattes i en raekke hovedtendenser:

» Deltagerne er defte i deres tilfredshed med samtalerne og aktiviteterne samt med
indflydelsen pa forlgbet p& samme made som de er | forhold til den overordnede
tilfredshed med kommunens indsats. Der er saledes en relativt stor gruppe af
meget tilfredse sdvel som meget utilfredse. Det samme geelder for deltagernes
tilbgjelighed til at ville anbefale andre at deltage i et lignende forlab.

» Den overvejende del af deltagerne foler, at de er-blevet taget serigst af savel
sagsbehandlere som medarbejdere i tilbud.

+ Kun en mindre del af deltagerne mener selv, at samtalerne og aktiviteterne har
forbedret deres muligheder for at komme i arbejde, har motiveret dem til at
komme i arbejde eller har bidraget til, at de har faet det bedre, Over 50 pct. af
deltagerne er delvist eller helt uenige i disse udsagn, mens 20 - 25 pct. er delvist
eller helt enige. Det er normait for denne type indsatser, at brugernes vurdering
af deres direkte udbytte i form af job eller motivation er begreenset:. Denne sub-
jektive deltagervurdering kan séledes ikke bruges til at forudsige den egentlige
effekt af indsatsen.

Generelt er der ret hgj korrelation mellem de otte spgrgsmaél i tabel 5.1 og mellern
deltagernes svar pd de otte spgrgsmai og deres tilfredshed med kommunens indsats
alt i alt. Det vil sige, at en person, der er titfreds med en del af indsatsen, ogsd er til-
bgjelig til at vaere tilfreds med andre dele af indsatsen, mens personer, der er util-
fredse, er tilbgjelige til at veere utilfredse med alle dele af indsatsen.®

4.4 Forskelie i deltagertilfredshed mellem jobcentrene
Som beskrevet i afsnittet om jobcentrenes organisering af indsatsen i forsgget er der
betydelige forskelle i, hvorledes forsgget i praksis har vaeret implementeret | de 16
deltagende jobcentre. Der er derfor undersggt, om der er forskelle i deltagertilfreds-
heden mellem jobcentrene.

® Forsegene "Hurtigt I gang” og "hurtigt | gang 2” udviste samme tendens til at deftagerne ikke selv vurderede at Indsatsen hav-
de hjulpet dem til at komme i arbejde, selv om disse Indsatser viste sig at have en tydelig beskzftigelseseffek.

¢ Dette ses ved heje og signifikante korrelationskoefficientar meliem de 8 spergsmal og den overcrdnende titfradshed. Korralati-
onsmenstrene er ogsd testet i en faktoranalyse, som viser at de 8 spﬁrgsmés alfovervejende kan sammenfattes i én faktor.
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I figuren nedenfor er den overordnede tilfredshed med kommunens indsats illustreret
separat for jobcentrene.

Figur 4.4: Hvad synes du alt i alt om kommunens indsats i forbindelse med din sygemel-
ding? Fordeilt efter jobcenter. Sygedagpengemodtiagere.
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Overordnet set er der signifikante forskelle i deltageroplevelsen mellem de deltagen-
de jobcentre. P& grund af det begraensede antal deltagere i mange af jobcentrene
kan det imidlertid vaere sveert at {3 signifikante forskelle frem, ndr man sammenlig-
ner de enkelte jobcentre. I databilaget forefindes en regressionsanalysen, som illu-
strerer de signifikante afvigelser mellem jobcentrene. Ud over den generelle tilfreds-
hed med kommunens indsats har vi ogsa set pa jobcenterforskellene i deltagerople-
velsen af de 8 delelementer [ indsatsen, som vi gennemgik i det foregdende afsnit.

Det er svaert at se en sammenhzaeng mellem jobcenterforskelliens | deltageroplevelsen

0g den kvalitative vurdering af jobcentrenes organisation og implementering af ind-

satsen. Der er saledes ikke nogen entydig sammenhzeng mellem deltagervurdering
-0g den anvendte organiseringsmodel.

Nar man ser pd de supplerende svar, som deltagerne har givet i spgrgeskemaet, ty-
der meget pd, at kontakten og relationen til sagsbehandlere er afggrende i forhold til
vurderingen. I de positivt vurderede jobcentre forekommer udsagn af denne type of-
tere: "Jeg synes, at de har veeret rigtigt gode til at lytte og samtidig meget forstSeli-
ge omkring min sygdom.,” Omvendt forekommer udsagns af typen “Jeg har p& intet

tidspunkt falt forstielse fra jobcentrets side vedrerende min situation” oftere blandt

de negativt vurderede jobcentre.

Til gengeeld er der tkke forskelle i de udsagn blandt de negative og ‘positive indstillede
deitagere, nar der drejer sig om indsatsens relevans eller den individuelle hensynta-
gen. Det tyder s8ledes p3, at det | hgj grad er oplevelsen af den personlige kontakt,
der er afgerende for de jobcenterforskelle, der er i deltagernes tilfredshed med job-
centrets indsats. Hvorimod selve indsatsen og indsatsens relevans opleves ret ens af
deltagerne | positivi og negativt vurderede jobcentre,

Det er vigtigt at ggre opmaerksom pa, at ovenstiende jobcenterforskelle ikke er et
udtryk for jobcentrene opndede resultater af indsatsen. At deltagerne er tilfredse med
indsatsen er ikke enshetydende med, at indsatsen har medfort de gnskede effekter.
Dette vil forst kunne ses i den afsluttende evaluering, hvor effekten af indsatsen ana-
[yseres. :
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Vurdering af de tilbudte aktiviteter

Som tidligere beskrevet har jobcentrene typisk anvendt et forholdsvis lille antal ud-
bydere til en stor del af sygedagpengemodtagere. Tilbuddene bestar ofte af forskelli-
ge moduler eller aktiviteter, som kan sammenszaettes i forhold til den enkeltes situati-
on og behov. Kun 4 sager er visiteres til specialiserede tilbud, som er méairettet den
enkeltes specifikke helbredssituation. Det omhandier eksempelvis brug af psykolog,
som del af et forlgb. I disse tilfzelde har jobcentrene ofte suppleret med eksempelvis
motion eller svgmning for at kemme op p& 10 timer om ugen.

Aktiviteterne, som er blevet udbudt, omhandler primeert:

«  Delvis raskmelding

s Tilbud om motion, herunder motionscenter, svgmning eller lignende

+ Veiledning og/eller traening hos fysio- eller ergoterapeut

s Individuel coaching

s Stresshandtering

+ Samtaler med psykolog

* Kost- og/eller ernzringsvejledning

« Erhvervsvejledning/afklaring/jobsggningskursus (eksempelvis vejledning og
undervisning i jobmuligheder, jobsggning, cv-skrivning mv. som del af et for-
leb)

e Smertehandtering (undervisning eller vejledning i hvordan smerter kan hand-
teres)

« Mindfullnes (undervisning eller vejledning i hvordan man opnd stgrre over-
skud og energl, forebygge stress mv., blandt andet gennem meditation og
andre gvelser)

« Virksomhedspraktik

« Jobklub (mpdeaktiviteter samme med andre ledige med mulighed for spar-
ring, coaching eller vejledning om jobspgning samt eventueile oplaeg og un-
dervisningstimer i job og karriere).

Svagedagpengemodtagere
Blandt de 1050 sygedagpengemodtagere, som har deltaget i surveyen, har 503 sva-

ret ja til at have deltaget i et aktivt tilbud. De resterende har enten ikke modtaget et
tilbud fra jobcentret, eller de er blevet raskmeldt inden p3begyndelse af tilbud. Tabel-
len nedenfor viser, hvilke typer aktiviteter deltagerne har deltaget i, samt i hvilken
grad de vurderer gavnligheden af de enkelte aktiviteter. Det skal igen underskreges,
at vurderingen af, hvad der er gavnligt udelukkende beror pd borgernes subjektive
vurderinger, og derfor ikke er et udtryk for den reelle effekt af aktiviteterne.

I grafen nedenfor viser de bld sgjler andelen, som har deltaget i de pagaeldende akti-
viteter (angivet som pct.), mens de gronne spjler viser, i hvor hgj grad deltagerne
vurderer de pggaeldende aktiviteter som gavnlige i forhold vedkommendes helbreds-
og jobsituation {angivet som vaegtet gennemsnit p3 en skala fra 1 til 10).
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Figur 4.5: Sygedagpengemodtageres deltagelse | aktiviteter og deres vurdering af aktivite-
terne
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Notel: Spm. 1: Hvilke aktiviteter har du deltaget i?

Spm. 2; Har disse aktiviteter veeret gavnlige for dig i forhold til din helbrecls og jobsituation?

Note 2: Antal respondenter; Delvis raskmeiding 91, Tilbud om motion, herunder motionscenter, svamning
elter lignende 232, Vejledning og/eller traning hos fysio- eller ergoterapeut 111, Individuel coaching 85,
Stresshandtering 88, Samtaler med psykolog eller psykiater 66, Kost og/eller erngeringsvejledning 84, Er-
hvervsvejledning/afkiaring/jobsegningskursus 73, Smerteh@ndtering 31, Mindfulines 84, Virksomhedsprak-
tik 52, Jobklub 28, Andet 62,

Den mest anvendte aktivitet er motion. Ca. 46 pct. har saledes deltaget i tilbud om
motion. Vejledning og/elier treening hos fysio- eller ergoterapeuter er den nastmest
anvendte aktivitet, som i alt 22 pct. har deltaget i. Flere af de anvendte udbydere har
fys:oterapeuter tilknyttet tilbuddene, og vejledning og traening af fysioterapeuter ind-
gar derfor som et element | flere af udbydernes tilbud.

Meliem 16 og 18 pct. har deltaget i henholdsvis delvis raskmelding, individuel coa-
ching, stresshandtering, kost- og ernaeringsvejledning og mindfullness. Ca. 13 pct.
har desuden haft samtaler med psykolog som en del af det aktive forigh Gg godt 15
pct. har modtaget erhvervsvejledning eller deltaget i jobspgningskurser. De andre
virksomhedsrettede aktiviteter bestdende af virksomhedspraktik og jobklub er mindre
anvendt. 10 pct. har sdledes deltaget i virksomhedspraktik og ca. 6 pct. i jobkiub,

I surveyen er deltagerne | forsgget blevet bedt om at vurdere relevansen af de for-
sketlige aktiviteter pa en skala fra 1 til 10, hvor 10 angiver, at aktiviteten har veeret
rigtig gavnlig for vedkommendes helbreds- og jobsituation. Besvarelser er opgjort
som vaegtet gennemsnit og fremgar af de bld sajler.

Det ses, at aile aktiviteter pa nzer jobklub er vurderet som 5 eller derover, hvilket in-
dikerer en generel tilfredshed med de tilbudte aktiviteter.
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Virksomhedspraktik vurderes at veere mest gavnlig af alle aktiviteterne med en veeg-
tet gennemsnit p8 nasten 7,3. Dette er interessent, set i lyset af at virksomheds-
praktik anvendes relativt lidt over for malgruppen. Relevansen af vejledning og/eller
treening hos fysio- eller ergoterapeut, samtaler med psykelog og delvis raskmelding
vurderes 0gsa relativt hajt med et vaagtet gennemsnit pd hhv. 6,8 0g 6,6, 6,4.
Stresshandtering, individuel coaching, mindfullnes, smerteh3ndtering ligger mellem 6
0g 6,3.

De aktiviteter, som vurderes at veere mindst gavnlige, er kost- og/eller ernzeringsvej-
ledning, erhvervsvejledning/afklaring/jobsggningskursus og serligt jobklub (hhv. 5,2,
5 og 4). Jobklub bliver i gvrigt heller ikke anvendt meget over for de sygemeldte. Til- :
bud om motion ligger p& 5,8. '

Fleksjobvisiterede

Biltedet ser noget anderiedes ud for fleksjobvisiterede (jf. figuren nedenfor). Eftersom
der kun er 61 ud af de i alt 95 adspurgte fleksjobbere, som har deltaget i et aktivt tii-
bud, skal tallene dog fortolkes med varsomhed.

Figur 4.6; Ledige fleksjobvisiteredes deltagelse i aktiviteter og deres vurdering af aktivite-

terne
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Note: Antal respondenter; Tiibud om motion, herunder motionscenter, svgmning eller lignende 18, Vejledning
og/eller treening hos fysic- efler ergoterapeut 11, Individuel coaching 10, Stresshdndtering 9, Samtaler med
psykolog eller psykiater 7, Kost- og/eller ernazringsvejledning 9, Erhvervsvejledning/afklaring/jobsegnings-
kursus 26, Smertehdndtering 9, Mindfulines 6, Virksomhedspraktik 26, Jobkiub 21 og Andet 3.

Opgerelsen viser dog en klar tendens til, at langt flere fleksjobvisiterede end syge-
dagpengemodtagere har deltaget i virksomhedsrettede aktiviteter. Godt 43 pct. har
modtaget erhvervsvejledning eller deltaget i jobsggningskursus, 43 pct. har deltaget i
virksomhedspraktik og godt 30 pct. har deltaget i en jobkiub. At fleksjobbere i langt
storre grad end sygedagpengemodtagerne deltaget i virksomhedsrettede tilbud af-
spejler forskellen i de to m?i]grupper. Fleksjobvisiterede er afklaret og star derfor i en
anden situation end mange sygedagpengemodtagere, hvis helbreds- og arbejdssitua-
tion kan vaere mere usikker og ukendt. For ledige fleksjobbere geelder, at deres hel-
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breds- og arbejdssituation er blevet afklaret, og for dem handler det derfor om at fin-
de et job.

Foruden de virksomhedsretiede tilbud har ca. 1/3 deltaget i motion. Derudover har
ca. 18 pct. pct. faet vejledning/traening hos fysio- eller ergoterapeut og ca. 15 delta-
get i enten individuel coaching, stresshandtering, kost- og ernseringsvejledning eller
smertehandtering.

I forhold til sygedagpengemodtagerne vurderer ledige fleksjobbere den individuelle
coaching langt mere relevant. Individue] coaching scorer s8ledes 8,1. Dette kan
heenge sammen med malgruppens karakteristika. Ifolge sagsbehandlere har mange
ledige fieksjobbere vaeret igennem et laehgere afklaringsforigb, og de star nu i en si-
tuation, hvor de skal nyorienteres mod arbejdsmarkedet. Dette vil ofte kraeve en
leengere erkendelsesproces - sarlig over for de borgere, som maske havde forventet
aldrig at skulle ud pa arbejdsmarkedet igen.

Ligesom for sygedagpengemodtagerne vurderer ledige fleksjobvisterede ogsa, at
samtaler med psykolog (6,6) og virksomhedspraktik (6,3) er relevante for deres situ-
ation. Motion, vejledning og/eller treening hos fysio- eller ergoterapeut, stress- og
smertehdndtering vurderes pd skalaen at ligge pa meliem 5,3 og 5,5.

Erhvervsvejledning/jobsggningskursus og jobklub, som er blevet anvendt relativt
meget over for mélgruppen, vurderes til gengeeld ikke at have sa stor relevans ifsige
respondenterne. Erhvervsvejledning/jobssgningskursus vurderes i gennemsnit til at
ligge pd 5,1, dvs. pd midten af skalaen og jobklub til 4,5.

Overordnet vurdering af kontaktsamtaler

I forsgget er der afholdi ugentlige kontaktsamtaler med deltagerne. Respondenter |
surveyen er blevet bedt om at tage stilling til, i hvilken grad de har veeret tilfrads
med samtalerne. Svarene viser, at lidt over halvdelen (54 pct. sygedagpengemodta-
gere og 52 pct. fleksjobvisiterede) er meget eller overvejende tilfredse med samta-
lerne. Omvendt er ca. 25 pct. utilfredse med samtalerne {25 pct. sygedagpengemod-
tagere og 26 pct. fleksjobvisiterede). De resterende svarar, at de hverken er tilfredse
eller utilfredse.

Figur 4.7: Har du vaeret tilfreds mad samtalerne med kommunen? (Samtaler kan vare enten
i jobcentret eller i et af de tilliud, der har vaeret tilknyttet forsagget. Typisk vil samtalerne
veere i ferm af et made, men de kan 0gsa veaere telefoniske.) (Respondenier: 1.050 sygedag-
pengemodiagere og 95 fleksjobvisterede)
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Uddybende analyser viser, at sygemeldte, som er selvstaendige, samt personer, der

-er blevet raskmeldt, og som har genoptaget arbejdet, er mere negativt indstillede
-over for de ugenilige samialer. I de kvalitative interviews udtrykker de hovedsageligt,

at samtalerne er overflgdige og mere har karakter af en kontrol end en reel samiale.

% Sygedagpengemodtagere

26
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4.5.2

Omvendt ses, at personer, som pa undersggelsestidspunktet var sygemeldt eller del-
vist raskmeldt, generelt er mere tilfredse med samtaierne. I interviewena udtrykker
de, at det er rart, at der folges op ugentligt, og at giver anledning til lgbende refleksi-
on af sin situation.

Jobfokus i kontakisamtalerne

I samtlige projektbeskrivelser er der lagt vaegt p3, at samtalerne vil have fokus pa
tilbagevenden til arbejdsmarkedet, For at fa en fornemmelse af, hvorvidt samtalerne
reelt har haft et jobfokus, blev respondenterne i surveyen bedt om at svare pa, hvor-
vidt der i samtalerne var blevet talt om tilbagevenden til arbejde.

67 pct. sygemeldte fra beskaeftigelse svarer, at de har talt om tilbagevenden til tidii-
gere arbejdsplads og 78 pct. af sygemeldte fra ledighed svarer, at de har talt om at
komme i arbejde. Dette indikerer, at der generelt har vaeret fokus pd at komme i ar-
bejde, om end jobfokus ikke har vaeret fremherskende i alie samtalerne.

Figur 4.8: Talte I om mulighederne for, at du Figur 4.2: Talte I om muligheden for at komme i
kunne komme tilbage pa din hidtidige arbejds-  arbejde igen? {Respondenter 383 - ledige syge-
plads, fx pd nedsat arbejdstid, eller hvis du fik  meldte)

nye arbejdsopgaver? (Respondenter 657 - be-

skaeftigede sygemeldia)

100% - 100%
80% < 80%
60% — 60% |
a0% - 40%
20% | R 20% -
0% — 0% S e -

Ja Nej Ved ikke Ja Nej Ved ikke

Den kvalitative undersggeise peger p3, at sagsbehandlere i nogle tilfaelde vurderer, at
der er andre problemstillinger, der er mere presserende, fagr muligheden for at komme
i arbejde er relevant at bringe p& banen. Der kan s3ledes vaere forhold der gdr, at fo-
kus pd arbejdet fgrst bringes ind i samtalen senere i forlgbet. Dette forklarer muligvis

-det manglende jobfokus i en del af samtalerne.

De interviewede deltagere udtrykker, at der generelt har vaeret fokus pa at komme til-
bage p@ arbejdsmarkedet, men at de ikke har falt, at sagsbehandlerne har presset
dem. Ifgige deltagere, og seerligt dem med psykiske problemer, har dette vzeret afge-
rende for, at de overhovedet kunne deltage i samtalerne og de tilbudte aktiviteter. For
andre er det manglende pres blevet anset som manglende hjzelp, og de kunne godt
have brugt et stgrre pres eller skub fra sagsbehandler eller tilbud,
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BILAG 1
EVALUERINGENS DATAGRUNDLAG

Nezervaerende analyse bygger p& datamateriale indsamiet blandt sagsbehandlere, le-
dere, tilbud og deltagende borgere i de 16 deltagende jobcentre. Data er indsamiet i
perioden februar — august 2009.

Kvalitative interviews
Rapporten bygoer pd i alt 60 kvalitative interviews, gennemfart som en kombination
af telefoninterviews og ved casebesgq.

Alte deltagende jobcenire blev interviewet 2 gange. I forste interviewrunde, som [3
kort efter projektopstart (marts 2009), gennemferte vi telefonisk interview med en
medarbejder, typisk en sagsbehandier i projektet elier en teamleder pa sygedagpen-
geomradet. Fokus var p3 at afdakke forsggsorganisering og -implementering samt
lokaie forventninger og succeskriterier, Endvidere blev projektansvarlige i i alt 5 til-
bud interviewet,

I anden interviewrunde interviewedes typisk en sagsbehandler og en leder (hvor le-
der ikke var interviewet i 1. runde). Fokus i anden runde var primeert pd indsatsens
indhold og sagsbehandlernes oplevelse af gode, og mindre gode erfaringer og rele-
vans. Endvidere interviewedes den projektansvarlige | et af de mest benyttede tilbud
i hvert jobcenter. 2. interviewrunde gennemfartes omkring det tidspunkt, hvor de
sidste borgere startede i projektet, og hvor der var maksimal volumen (juni 2009).

Casebesgg
1 5 udvalgte jobcentre blev interviewene i 2. runde gennemfert som casebespg. P&

hvert casebessg besagte vi jobcentret og tatte med de tilknyttede sagsbehandlere
(typisk 2-5 personer), den ansvarlige jobcenterchef eller teamleder, medarbejdere i
1-2 af de anvendte tilbud samt 2-3 borgere.

Jobcentre blev udvalgt til casebesgg, sdledes at vi deekkede alle 4 organiseringsmo-
deller. De besggte jobcentre var Bornholm, Odense, Svendborg, Vordingborg og Aal-
borg.

Survey
Der er gennemfert en survey blandt deltagergruppen | forsgiget. Respondenter i sur-

veyen blev udtrukket fra det til forspget tilknyttede registreringssystem. Populationen
blev udtrukket sdledes, at deltagerne havde veeret til 1. samtale mindst 12 uger, far
de blev interviewet. Alle deltagere burde séledes have vasret til flere samtaler samt
pdbegyndt aktive tilbud.

Undersggelsens respondenter modtog en skriftlig invitation til at deltage | undersg-
gelsen onsdag den 24. juni, hvori de blev opfordret til at udfylde spargeskemaet pd
internettet. Onsdag den 1. juli pabegyndte vi en telefonisk rykkerrunde, der korte
indtil torsdag den 6. august. Dataindsamiingen blev afsluttet fredag.den 2 august
2009.

Svarprocent og frafald _

Undersggelsens endelige rensede svarprocent er pd 67,3 % og er forholdsvis ens for
de to respondentgrupper. Tabel I viser, hvorledes den endelige svarprocent er be-
regnet.
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Tabel 1: Renset syarprocent

Sygedagpengemodiagere Fleksjobvisiterede  Total
Qprindeiige stikprgve 1.666 140 1.806
Respendenter som falder udenfor m3lgruppen 99 < 105
Endelig stikprave 1.567 134 1.701
Antal gennemfgrte interviews 1.050 o5 1.145
Endelig svarprocent 67,0 70,9 67,3
Respondenter, der falder uden for malgruppen (i alt 105), bestar hovedsagelig af re-
spondenter, der ikke har deltaget i forsggsordningen eller ikke har haft kontakt med
jobcentret i sygeperioden - med andre ord personer som ikke har kendskab til forsg-
get.
Frafalds3rsagerne fremgdr af tabel 2. Som det fremg&r, er det meget f§ af de re-
spondenter, som vl har veeret i kontakt med, som angiver, at de ikke gnsker at del-
tage. Grupperne med "Ingen kontakt" og "Forkerte kontaktoplysninger" indeholder
respondenter, som det ikke har veeret muligt at kemme i kontakt med, efter at bre-
vet var sendt. Det har vaaret muligt at finde telefonnumre pa 80 % af respondenter-
ne, hverfor en del af respondenterne under “Ingen kontakt” ikke har kunnet forsgges
kontaktet telefonisk. Andelen af respondenterne, som ikke kan treeffes i undersggel-
sesperioden, tigger relativt hgit, hvilket kan tilskrives sommerferien.
Tabel 2: Frafaldsdrsager

Sygedagpengemodtagere Fleksjobvisiterede Total

Ingen kontakt 321 27 348
Forkerte kontakt oplysninger 59 3 62
Kan ikke fraeffes indenfor undersggelsesperioden 77 4 81
@nsker ikke at deltage 42 4 46
Sprogprablemer ] 0 6
Manglende evne til at svare 6 0 6
Delvis besvarelse 1 1 2
Andet ' 5 0 5
Lalt 517 39 556

Samlet set ma svarprocenten for undersggelsen betragtes som varende tilfredsstil-
lende set i sammenligning med tidiigere undersggelser blandt tilsvarende mélgrup-
per. ‘
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BILAG 2
SUPPLERENDE DATAMATERIALE, BRUGERUNDERSDGELSE

Respondenternes baggrund og status

1 Figur B-1 og Figur B-2 nedenfor illustreres sygedagpengemodtagernes status fgr
sygemelding og den gjeblikkelige status p8 interviewtidspunktet.

Figur B~ Hvad var din status fer du blev sygemeldt? Figur 8-2 Hvad er din status i gjeblikket?
(Respondernifer 1.050) {Respondenter 1.050)
=leg er
2Jeg var i sygemeldt

beskasftigelse og er

stadig ansat Bleg er delvis

raskmeldt
@ leg vari
beskzeftigelse, men a@leg er
er blevet afskediget i raskmeldt og
sygeperioden eri arbejde
#Jeg var selvsteendig ajeg er
raskmeldt og
ledig
BAndet

BJeg var ledig

Respondenternes sygdomsarsager

I figuren nedenfor iliustreres sygdomsarsag for de sygedagpengemodtagere, der deltog i
brugerundersggelsen.

Figur B-3 Sygdomsérsager efter type (Respondenter 1050}
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Fleksjobvisiterede vurdering af indsatsen

Tabel B-3 Respondenters vurdering af 8 deleiementer ved indsatsen. Fleksjobvisiterede

samtalerne og aktiviteterne

Jeg har generelt veeret glad for

16 %

25 %

31 %

14 %

14 %

100 %

94

Jeg er tilfreds med den indfly-
delse, jeg har haft p8, hvad jeg
skulle deltage i

23 %

25 %

14 %

13 %

26 %

100 %

93

Samtalerne og aktiviteterne har
forbedret mine muligheder for
at komme i arbejde

10 %

15 %

20 %

17 %

38 %

100 %

92

Samtalerne og aktiviteterne har
motiveret mig til at komme i
arbejde

17 %

18 %

16 %

16 %

32 %

100 %

93

Samtalerna og aktiviteterne har
bidraget til, at jeg har fet det
bedre

14 %

16 %

15 %

16 %

40 %

100 %

95

Jeg er blevet taget serigst af
min sagshehandler

41 %

17 %

20 %

11 %

11 %

100 %

94

Jeg er blevet taget serigst af
medarbejderne i tilbuddet

33 %

33 %

14 %

13 %

7 %

160 %

85

Jeg ville anbefale andre i min
situation at deltage i et lignen-
de forlgh

24 %

18 %

15 %

4 %

39 %

100 %

89
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Tabel B-3: Forklarende fakiorer | forhold til deltagertiliredshed. Sygedagpengemodtagera.

Forbedret, Forbedret Blevet
Vurdering Generelt mulighed motivation | Fdet taget Blevet
af kom- glad for Tilfreds for at til at deg serigst - | taget se-
munen alt | samtaler, med ind- | komme i komme i bedre | sagsbe- | rigst - Anbefale
falt aktiviteter | flydeise arbejde arbejde alt i alt { handler tiibud tit andre
Jobcenter ' a ' ' o ' ' : '
Bornholm {-} 0 0 - 0 0 - ()
Gentefte 0 0 0 0 0 + 0
Greve 0 o} (-) 0 0 0 0 - 0
Herning o] 0 0 0 0 ¥ + 0 0
Holstebro (-) 0 - - - - a - -
Horgens 0 0 0 0 0 0 0 0
Kgbenhavn 0 o] 0 - {-) 0 4] - -
Morsg 0 o + 0 0 0 0 0 0
Nybherg 0 o 0 ¥ 0 0 + 0 4]
Randers 0 0 + + 0 0 + 0 0
Ringsted 0 0 - -) 0 - 0] Q 0
Svendborg 0 0 0 0 0] 0 0 0 -
Vordingborg 0 Q ¢} 0 0 0 o} 0
Aabenraa o] {-) (-] - - - - - -
Aalborg 0 0 o a ¢ 0 o] 0 0
Odense Ref. Ref, Ref. Ref, Ref. Ref. Ref. Ref. Ref,
'-sygdézmjs_élfs_'ag(jf.riéte)"i" T e T e - -
Beveagelsesapparatet 0 - 0 - - - 0 {-) -
Indre organer - 0 0 - ¢ - (-] - 0
Smerter 0 0 0 o} 1} 0 ¢ - 0
Kraaft 0 0 0 0 - - 8]
Andet 0 0 0 - - - 0 0
Psykiske lidelser Ref. Ref. Ref, Ref, Raf, Ref. Ref. Ref, Ref.
_St_'a':tui;_iﬁd’éﬁjsi@émefdihy" 0 [ R R — i B B R o N R
Var i beskeeftigelse, men er 0 + 0 + + + Q 0 +
blevet afskediget i sygeperi-
oden
Jag var selvstzaendig o] 0 0 Y 0 [} 0 - 0
Jeg var ledig o] 0 8] 0 + 0 ] o] 0
Jeg var i beskeeftigelse og er | Ref. Ref, Ref. Ref, Ref. Ref. Ref. Ref. Ref.
stadig ansat
Status pd interviewtids-- |
punkt ;o el
Er raskmeldt og er i arbejde - - - - - - 0 - -
Er raskmeldt og er ledig 0 () 0 0 0 0 0 - 0
Jeg er deivist raskmeldt 0 o] 0 o] 1 0 (+3} 0 0
Andet 4] ] 0 0 0 0 o] - 0
Jeg er sygemeldt Ref. Ref. Ref. Ref. Ref. Ref. [ Ref. Ref. Ref.

Note: + angiver storre tilfredshed sammenlignet med referencen, og - angiver lavere tilfredshed. Signifikans pé 5 pct. niveau. {+) og {-) angi-
ver signifikans pd 10 pct. niveau. Odense er valgt som reference for jobcentrene, dz Odense har mange deltagere og ligger ca. midt | feltet
méit p§ generel tilfredshed.

Note: Regressioner er gennemfort som en OLS-regression. Afhzengig variabel er skala [1-5], hvor 1 er mest utiifreds og 5 mest tilfreds. De
forkiarende variable | kategorierne “Status inden sygemelding” og "Status p§ interviewtidspunkt” er behandlet | separate regressioner.

Note: I forbindelse med den gennemiprte regressionsanalyse er sygdomsdrsagerne samlet i Faerre kategorisr:

« Beveegeapparat indeholder kategorierne knaelidelser og ovrige hevaegelsesheemmende sygdamime, ryg- og nakkelidelser, lidelser i led og
muskier (fx gigtsygdomme)

« Indre organer indeholdende hierte-, lunge- og karsygdomme samt mave, lever, nyre eller fordajelsessygdomme.

» Krasftsygdomme

+ Smerter indeholdende kroniske smerter - fibromyalgi, piskesmaeld, diffuse smerter

« Psykiske lidelser
+ Andet




