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den eventuella konsekvensen att arbetet med deltagarna inledningsvis 
hamnade i bakvatten.  
 

U: ”Hur konstruerar man i projektet Gemet en framtid för del-
tagarna? Målen, framtiden och idén liksom kärnan i metoden är 
något som jag efterlyser i dag, eller skulle vilja höra vad ni säger 
om det. Känner ni igen er i detta?” 

 
T: ”Jag vet inte men det vi har pratat om nu och som vi kan ta 
upp på planeringsdagen är ju hur vi ska kunna renodla fördel-
ningen, vad ska den göra och den.”  

 
De formativa utvärderingarnas viktigaste bidrag till projektet Gemet blev 
att påtala och arbeta med dessa strukturproblem och brister i strategi och 
fokusering. 
 
 
4.3 Den interaktiva utvärderingen 

Det främsta interaktiva momentet i utvärderingsarbetet har varit den for-
mativa utvärdering som presenterades i föregående avsnitt. Andra interak-
tiva moment eller aspekter av utvärderingen har också förekommit. 
 
Tre intervjuer, jämnt fördelade över projektåret, har genomförts med var 
och en i teamet. Även om dessa intervjuer haft utvärderarens behov av 
information som främsta syfte hade de en djuplodande dialogform som 
inte sällan innebar en bearbetning av projekterfarenheter för den intervju-
ade med ett förhöjt medvetande som konsekvens. 
 

”Ja så är det ju faktiskt. Det har jag inte tänkt på tidigare. Ja så 
kan man ju se det… faktiskt.” 

 
Gruppintervjuerna med referens- och styrgruppen fick vissa likartade effek-
ter i och med att de utvecklades till reflekterande samtal som på olika sätt 
tydliggjorde olika aspekter av projektet och dess verksamhet. 
 
Flera olika textavsnitt och utkast till denna rapport har gjorts tillgängliga 
för teamet, deltagarna, referens- och styrgruppen för genomläsning och 
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kommentarer. Vid ett öppet slutseminarium på Sandbäcken i början av 
mars i år seminariebehandlades ett slutmanus av denna rapport. Seminariet 
var välbesökt med flera kategorier av intressenter representerade och aktivt 
medverkande i den diskussion som följde oppositionsförfarandet. Flera av 
de synpunkter som framfördes har arbetats in i denna slutliga version av 
rapporten.  
 
 
4.4 Intressentutvärderingen 

Intressentutvärderingen har fokuserat fyra kategorier av intressenter; bru-
karna, eller deltagarna som de benämns i detta projekt, teamet, hand-
läggande tjänstemän och tjänstemän på chefsnivå. Övriga intressenter som 
politiker på lokal nivå, Socialstyrelsen och Nationell psykiatrisamordning 
uppmärksammas inte särskilt. 
 
Projektet Gemet måste på sikt kunna motivera sin existens genom att bidra 
med något väsentligt som inte kan äga rum på andra sätt. Från Försäk-
ringskassans och Arbetsförmedlingens sida är det helt klart att projektet gör 
det. I det stora hela även från den psykiatriska öppenvården men med vissa 
reservationer och förslag till förbättringar i form av individuella och skräd-
darsydda möjligheter till deltagande för personer med vissa former av pro-
blematik och motivationsgrupper när man väntar på att få delta. Inom den 
primärkommunala arbetsmarknads- och socialförvaltningen föreligger ett 
mer osäkert tillstånd när det gäller skillnader och likheter mellan Gemet 
och den egna befintliga förvaltningen. Här är det nödvändigt att förhandla 
fram tydliga arbetsformer, gränser, roller och uppdrag så att berörda parter 
och handläggare vet hur man ska orientera sig. 
 
Det är i nätverken mellan deltagarna och handläggande tjänstemän i ovan 
nämnda myndigheter som det ska inträffa som tidigare inte inträffat. 
 

”Men de som har psykisk ohälsa passar inte in, man behöver en 
längre startsträcka för att kunna se om det finns en arbetsförmå-
ga. Förut har vi fått konstatera att man inte är aktuell för ar-
betsmarknaden. På sex veckor kan den här personen inte påvisas 
ha en arbetsförmåga. Då pensionerar vi den, bort med den, nu 
tar vi nästa. Grovt uttryckt… men så. Den här gruppen fick ing-
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en hjälp. Nu har de fått en rimlig chans att komma tillbaka mot 
arbete men det är inte kassans uppdrag och inte heller vårdens 
uppdrag att jobba fram en arbetsförmåga för dessa personer som 
är så långt från arbetsmarknaden. Det är ingens uppgift, ingens 
ansvar. Har de försörjningsstöd, då är det kommunens ansvar. 
Men om de är sjuka och har en funktionsnedsättning som på-
verkar arbetsförmågan då är det kassan som ansvarar för ersätt-
ningen i form av sjukpenning och sjukersättning och aktivitets-
ersättning, den delen. Men vi jobbar ju inte med dem. Vi har 
inte Jobbcenter, vi har inte era möjligheter och de kan inte vi 
använda. Kommunen har ett visst ansvar där med sysselsättning 
men då är nivån sysselsättning och då är det inte arbete och då 
arbetar man inte för att den personen ska få en arbetsförmåga 
gentemot arbetsmarknaden utan det är för att må bra under ti-
den man har ersättning från kassan.” 

 
Det är här det ska ske det som ingen har något egentligt ansvar för efter-
som den uppgiften inte passar in i den etablerade organisationen av sam-
hälleliga uppdrag och resurser. Här finns behov som behöver tillgodoses 
men inte gör det, idéer om hur det kan gå till och ett faktiskt försök i form 
av projektet Gemet. Men nätverksarbetet, samordningen mellan handläg-
gare i deltagarnas livssammanhang, behöver utvecklas vidare med fler nät-
verksmöten och bättre uppföljningar. Framförallt referensgruppen sitter 
inne med information om vad som behöver förbättras vad gäller flödet 
och samordningen i deltagarnas nätverk men också när det gäller informa-
tion om och implementering av projektet och dess betydelser inom de oli-
ka organisationerna.  
 
Genom de två särskilda studier (Dagerfjord & Ekberg, 2006; Nilsson & 
Ölund, 2007) som genomförts har det blivit tydligt att projektet Gemet 
betyder mycket för många deltagare.  
 

”Med den hjälp som jag får här så känns det som jag är på väg 
framåt eller utåt i arbetslivet. Och det är det som är meningen 
med det här, jag har möjligheter, jag upplever verkligen det.” 

 
Samtidigt baseras dessa resultat på deltagare som varit intresserade av att 
låta sig intervjuas. De 24 personer som hade avslutat sitt deltagande mellan 
oktober 2005 och december 2006 vet vi exempelvis mycket litet om när 
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det gäller deras erfarenheter av och tankar om projektet, vilket innebär att 
kunskapen om deltagarna är delvis haltande. 
 
När det gäller brukarna är det också värt att notera att inga brukarorganisa-
tioner är representerade i vare sig referens- eller styrgruppen och därmed 
saknar delaktighet, inflytande och ingående kännedom om projektets verk-
samhet på dessa nivåer. 
 
Inom teamet är man mycket engagerade i arbetet, generellt positiva till 
projektet, relativt nöjda med resultatet av sitt arbete men också mycket 
medvetna om vardagliga svårigheter i genomförandet av sitt uppdrag. Man 
brottas påtagligt med periodvis mycket låg närvaro bland deltagarna vilket 
talar för att deltagandet i projektet och dess verksamhet följer en komplice-
rad dynamik. Det talar också för att teamet behöver arbeta på att utveckla 
sina arbetsmetoder45. 
 
 
4.5 Den målrelaterade utvärderingen 

Projektet Gemet har haft en vildvuxen målflora vilket kan sägas vara en 
aspekt av dess strukturproblem. En tematisk analys var nödvändig för att få 
en hanterlig översikt över de mål som på olika sätt formulerats i besluts-
underlaget för projektet46. Redovisningen av den målrelaterade utvärde-
ringen nedan följer de huvudteman som blev resultatet av denna tematiska 
analys. 
 
 
Samverkansmål 

Gemet är ursprungligen en idé som utvecklats till ett ideologiskt politiskt 
projekt som omsatts i verksam praktik på initiativ från högsta beslutande 
nivå. På mellannivå och i handläggarleden arbetar man med direktivet att 
man ska använda sig av Gemets möjligheter i anslutning till de egna upp-
dragen. Om man då åläggs att exekutera något man inte riktigt inser vitsen 
med uppstår osäkerheter och konflikttillstånd och implementeringen i de 

                                            
45 Mer om detta nedan på sidorna 80 – 81 och 93 – 94. 
46 Se ovan sidorna 18 – 19. 
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olika organisationerna blir bristfällig varvid flödet av information, ansök-
ningar och uppföljningar inte blir till så som det är tänkt. Som tidigare 
påvisats i samband med processutvärderingen föreligger sådana dysfunk-
tionella inslag i samarbetet men de dominerande erfarenheterna är positiva 
när det gäller den samverkan som följt med projektet. 
 
Otvivelaktigt och bokstavligt har man inom projektet samlat professionella 
resurser från medverkande aktörer under ”samma tak” med syftet att ”byg-
ga broar”, ”stödja deltagaren” och ”tillvarata den enskildes behov”. Men 
samtidigt är detta vaga formuleringar, utom den som gäller ”samma tak”. 
De uttrycker en ambition och den är mycket framträdande, inte enbart i 
den formella dokumentationen, utan på alla nivåer inom projektet, från 
projektets deltagare till dess styrgrupp. Men ambition är en sak och mål-
uppfyllelse en annan. Ambitioner måste omvandlas till konkreta menings-
fulla handlingar om måluppfyllelse ska bli möjlig. 
 
När det gäller projektets kunskapsmål kan man säga att den information 
som stöder att ”kunskapen om olika aktörers myndighetsutövning och ar-
betsmetoder” ökat är entydig, samtidigt som den säger att den kan bli ännu 
bättre.  
 

”En god kunskap om projektet bland handläggarna är viktig så 
att man vet vad man har för möjligheter när det gäller olika per-
soner. Var vi än befinner oss så arbetar alla under tidspress så 
allt måste vara enkelt serverat för att det ska kunna användas på 
rätt sätt. Det måste finnas ett enkelt och tydligt informationsma-
terial. Det skulle behövas en mapp eller lathund för alla hand-
läggare med tanke på alla alternativ och aktörer som finns.” 

 
I referens- och styrgrupperna har man lärt sig mycket av och om varandras 
verksamheter. Mötena har bidragit till en lärprocess om målgruppen, dess 
behov och hur man kan arbeta med personer med psykiska funktionshin-
der. Det har gett medlemmarna kännedom om och respekt för varandras 
myndigheter och regelverk vilket varit mycket positivt. Denna process be-
höver dock sprida sig från dessa grupper och ut i huvudmännens organisa-
tioner. 
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När det gäller att ”utveckla kompetensen” och ”öka effektiviteten” blir det 
svårare att uttala sig utan att relatera dessa mål till vad som faktiskt hänt 
med deltagarna och deras utveckling inom ramen för projektet. Jag har 
tagit för givet att kompetens och effektivitet i detta sammanhang ska 
komma till uttryck i det direkta samarbetet med deltagarna, att det är del-
tagarnas utveckling som avgör kompetensen och effektiviteten inom orga-
nisationerna och projektet Gemet, inte samverkan-i-sig som ett avgränsat 
och särskilt fenomen. I anknytning till detta blir det väsentligt att proble-
matisera samverkan som mål. Om samverkan är ett mål utan någon uttalad 
och synliggjord koppling till att vara ett medel så blir ju samverkan ett än-
damål i sig och endast av intresse för organisationernas interna aktörer, 
utan anknytning till deltagarnas utveckling.  
 
Sammanfattningsvis kan man på relativt goda grunder säga att det ser 
hoppfullt ut när det gäller samverkan och dess positiva effekter men man 
kan på lika goda grunder påstå att samarbetet just har börjat och att myn-
digheterna har precis lika lång väg kvar att gå som personerna i den mål-
grupp man vänder sig till. 
 
 
Individrelaterade mål 

Projektets individrelaterade mål har i grund och botten deltagarnas egen 
försörjning som inriktning. Till detta huvudsakliga mål är flera andra kopp-
lade som gäller deltagarnas personliga och sociala förutsättningar att nå dit. 
De gäller olika former av stöd och trygghet, hälsobefrämjande åtgärder, 
tillgång till hjälpmedel men också minskning av frustration och ökning av 
självkänsla hos deltagarna. Det är en mångfald av mål på olika nivåer och 
med varierande grad av operationaliserbarhet som projektorganisationen 
haft att förhålla sig till. 
 
 

Inaktivitet och sociala kontakter 

Det finns mål formulerade för projektet som syftar till att bryta deltagarnas 
inaktivitet och ge möjligheter att knyta sociala kontakter. Huset Sandbäck-
en och projektverksamheten där svarar upp mot dessa mål mycket väl, som 
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ett erbjudande. Det är dock inte givet att deltagarna tar vara på detta er-
bjudande.  
 
Deltagarnas närvaro är ett periodvis återkommande problem som behöver 
analyseras i detalj, dels för att få en god bild av olika orsaker till bristande 
närvaro dels för att utveckla metoder att arbeta med den. Detta ser jag som 
avgörande för projektets framtid. Man behöver tala om deltagarnas svårig-
heter att ta sig till Sandbäcken och ett aktivt deltagande i projektverksam-
heten. Ingående analyserande samtal om deltagarna, om faktiska fenomen 
och om händelser som inträffar, eller inte, är en nödvändig förutsättning 
för att förstå de problem som uppstår. Men sådana samtal kan också ut-
vecklas till cirkelbevis. Man kan säga att deltagarna inte kommer för de har 
svårt att komma, eller att man har svårt att ta initiativ, planera och närvara 
när man har den diagnosen eller den och den problematiken. Om man 
låter sig nöja med den typen av förklaringar stannar samarbetet med delta-
garen upp vid denna punkt. Ett alternativ är att tillämpa ett lösningsfoku-
serat arbetssätt på den egna verksamheten och sig själva. Med det förhåll-
ningssättet har man tillgång till en strategi för att ta sig från A till B, från 
låg till hög närvaro. I teamet har man tillgång till en modell som innebär 
att man kan ställa modellens frågor till sig själva; när, var, hur och vad ska 
vi göra. Lämpligen ställer man också den besvärliga frågan varför till sig 
själva även om man på goda grunder undviker att ställa den till deltagarna. 
Det är den fråga som leder till en förklaring och det är förklaringar man 
behöver om man ska kunna lösa problem, åtminstone vissa typer av pro-
blem. 
 

”Datorspelet World of warcraft tar upp väldigt mycket tid för 
många deltagare just nu. Det är många som har spelmissbruk 
har det visat sig. Både killar och tjejer. Förra måndagen släpptes 
det en ny uppdatering som leder in i nya världar och då var 40% 
av styrkan borta. Det var mitt i natten när man släppte det för 
det är ett amerikanskt spel. Då har de inte sovit för då håller de 
sig vakna för att kunna köpa det direkt och så har man suttit 
och spelat i 48 timmar. Man kan spela var för sig, eller i lag och 
ha arméer och bygga upp samhällen. Två av de nya deltagarna 
de har knappt kommit hit under en månad för de är så upptag-
na av att spela detta och är så inne i det att de glömmer bort 
oss. Det här andra med psykologer och samtalsterapeuter, de 
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glömmer hygien och allt, de sitter bara och spelar. Det är ett sätt 
att leva ett liv och då är det ingen som vet om att man är sjuk el-
ler mår dåligt för då är du den person du själv skapat i det här 
dataspelet. Så man kan ju vara precis vem man vill där. Då be-
höver man inte tänka på hur jobbigt det är och må dåligt eller 
så. Då glömmer de bort sig själva och allt runtomkring.” 

 
”Spelmissbruk” kan vara en förklaring till låg närvaro. Det kan också vara 
en schablon och att nöja sig med ”spelmissbruk” som förklaring kan vara 
ett undvikande av mer verksamma förklaringar. Om man analyserade 
”spelmissbruk” vidare skulle man eventuellt finna andra förklaringar på en 
mer konkret nivå vilket är avgörande för en praktisk målorienterad verk-
samhet som projektet Gemet. Det är avgörande för framgången hos opera-
tiva verksamheter vilken nivå man väljer att förklara sina problem på. Om 
man analyserade ett fall av ”spelmissbruk” vidare skulle det kunna visa sig 
att detta fenomen på en annan och mer personlig nivå handlar om ensam-
het, dåligt självförtroende, brist på känsla av sammanhang, eller något an-
nat. Då är det sådana aspekter av en persons förhållanden och tillstånd 
som utgör de verksamma förklaringarna till det som visar sig som ”spel-
missbruk” och bristande närvaro, för just den personen. Möjligheterna att 
arbeta analyserande på detta sätt när det gäller deltagarnas personliga svå-
righeter och de problem man möter i arbetet inom projektet är dock bero-
ende av vilka förklaringsmodeller och referensramar man har när det gäller 
psykisk ohälsa och psykiska funktionshinder. Tillåter dessa modeller och 
ramar djuplodande och konkretiserande undersökningar av detta slag eller 
inte? För att teamet ska kunna ta sig från A = låg närvaro till B = hög när-
varo krävs, enligt min mening,  en faktisk analys av olika konkreta meka-
nismer som sam- och motverkar varandra och därmed inverkar på delta-
garnas deltagande och närvaro. Då behöver man överskrida generella teo-
retiska föreställningar och förklaringsmodeller och fokusera på konkret 
faktiska händelser, situationer, relationer och händelseförlopp för att få 
tillgång till en praktiskt verksam kunskap om sin egen verklighet.  
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Individuella handlingsplaner 

I de dokument som utgör underlag för ansökan om länsmedel till projektet 
Gemet finns följande formulering: ”Genom att använda den gemensamma 
planen i samråd med den enskilde skall olika mätbara mål följas och mä-
tas”. Det som avses är att en individuell handlingsplan skall upprättas för 
varje deltagare i samarbete med teamet och alla aktuella handläggare inom 
olika myndigheter och att den skall utgöra en central referens i det vardag-
liga arbetet. 
 

”En annan del i framgången kan också vara att den person som 
är deltagare här äger sin egen handlingsplan. Tidigare hade man 
kanske fyra olika handlingsplaner. Varje verksamhet upprättade 
sin egen handlingsplan för en person och det är inte säkert att 
dessa krokar i varandra. Dessutom använder man ofta olika be-
greppsapparater inom olika verksamheter. Detta kan göra en 
person med psykisk ohälsa ganska vilsen och förvirrad. Det är ju 
inte den enskilda deltagaren som själv ska bära runt sin hand-
linsplan. Här på Gemet upprättar man en handlingsplan som 
man tar fram tillsammans med deltagaren och andra berörda 
och då kan den innehålla olika aspekter eller delar men då skrivs 
de in i en handlingsplan som deltagaren äger. Här upprättar 
man en handlingsplan för att ”Jag” ska komma framåt i livet, för 
att ”Jag” ska få ett bättre liv och att handlingsplanen följs upp 
kontinuerligt hela tiden, kanske dagligen. Sedan när man kom-
mer ut i praktik följer man upp deltagaren hela tiden, besöker 
deltagaren. Man släpper inte en deltagare förrän han eller hon är 
mogen för det.” 

 
Den faktiska vardagliga verksamheten i projektet visar dock att det inte 
riktigt blir till på detta sätt.  
 

Tabell 4: Antalet deltagare i projektet Ge-
met för vilka en handlingsplan finns upp-
rättad respektive inte. 
 

 Antal % 
Finns 20 40 
Finns inte 30 60 
Summa 50 100 

 
Det är en minoritet av deltagarna som äger en egen handlingsplan på det 
sätt som är tänkt och beskrivet ovan. Vad beror det på? Är det orealistiskt 
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att förvänta sig att personer som ingår i projektets målgrupp ska kunna ut-
forma och äga sina egna handlingsplaner på detta sätt? Tar inte teamet 
denna uppgift på allvar i sitt arbete med deltagarna trots det uppenbara 
direktivet? Här finns flera obesvarade frågor som söker svar! 
 
En handlingsplan finns inte för sin egen skull. Den ska betyda något avgö-
rande väsentligt i en deltagares liv och utveckling. En handlingsplan utgör 
ett materialiserat uttryck för en vilja och en inriktning, något man kan se, 
vilket innebär att den finns. Detta är viktigt, rentav nödvändigt, för att sty-
ra och följa upp de förändringsprocesser en deltagare gett sig i kast med. 
De handlingsplaner deltagarna äger själva torde vara kritiska för att få deras 
egna ambitioner och den egna utvecklingsprocessen att bli till på ett tydligt 
och meningsfullt sätt. Om det sedan är svårt att skriva handlingsplaner 
tillsammans med deltagare som tillhör projektets målgrupp, då har man ett 
metodproblem att lösa. 
 
 

Arbetsträning  

En deltagares arbetsträning, baserad på en dialog om aktivitetsförmåga rik-
tad mot arbete och relaterad till den egna handlingsplanen, utgör det cen-
trala och avgörande momentet eller inslaget i projektet Gemet. Det är det-
ta, tillsammans med det nära samarbetet i deltagarens nätverk, som skiljer 
projektet Gemet från andra befintliga verksamheter. Särskilt när den är in-
tegrerad i ett tänkande och en arbetsmodell som rymmer väsentliga inslag 
av coaching och en målmedveten fokusering på möjligheter och ”framåt” 
som bärande idé. Detta är den saknade pusselbiten och projektets oomtvis-
teliga rotationscentrum.  
 
Arbetsträningen är en prototyp för arbete integrerad i ett utredande, om-
händertagande och stödjande sammanhang och utvecklingsperspektiv. Där 
kan man pröva sig, öva, träna och utvecklas i riktning mot arbetsförmåga 
och en framtid med egen försörjning på den verkliga arbetsmarknad som 
befinner sig utanför Sandbäcken. Denna möjlighet ingår i ett större vardag-
ligt, veckovis och månatligt sammanhang med rutiner för frukost, lunch 
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och andra aktiviteter vilket bidrar till att länka arbete som föreställning och 
realitet till sociala och existentiella dimensioner i tillvaron.  
 
Så är det tänkt och så fungerar det i flera avseenden men inte utan pro-
blem och behov av förbättringar. Närvaroproblemet har redan påpekats 
ovan. Men det finns också förbättringar att göra när det gäller arbetsträ-
ningen. Möjligheterna till arbetsträning måste vara varierade och menings-
fulla för att vara hållbara. De måste bland annat vara väder- och årstidståli-
ga. Verksamheten fungerar inte om man inte kan bedriva vissa former av 
arbetsträning för att det regnar eller är minus tio grader utomhus. Det kan 
också vara svårt för dem som håller i arbetsträningen att vara närvarande 
och finnas tillgängliga för alla på det sätt som behövs. Framförallt då för 
deltagare som inte är ”självgående utan måste puffas på”. Lika lite som en 
lärare i skolan kan de personer som ansvarar för arbetsträningen dela på sig 
för att finnas personligt tillgängliga för flera samtidigt. Skriftliga instruk-
tioner behöver utarbetas och förbättras i vissa fall så att en deltagare inte 
behöver vara mer beroende av personal än nödvändigt. 
 

”Man kan tycka att det rullar på som det ska så går man iväg för 
att ringa ett telefonsamtal eller för att skriva något och så har 
man hört efteråt att det blivit rörigt, att det är mycket lättare när 
det funnits en personal med. Det blir så mycket diskussion an-
nars och det är ju så olika detta med gruppdynamiken. Vissa 
konstellationer med vissa människor så kan det bli samtal och 
diskussioner som de inte riktigt orkar med och kan ta hand om 
själva. Då behövs det någon som kan avstyra och dämpa ner när 
det blir för mycket. Vi har ju haft deltagare som varit känsliga 
för detta och som inte klarat av när det blivit för mycket prat åt 
olika håll och kanter utan att det uppstått en stressreaktion, så 
måste man ta hand om det. Vissa personer måste man var mer 
observant på, som kanske inte heller förmedlar detta att de inte 
mår så bra. De vill vara med och vara som alla andra och skrat-
tar och pratar och så plötsligt har det blivit för mycket. Det är 
viktigt att man är närvarande och finns till hands. När man inte 
är tillgänglig och närvarande kan det lätt bli för rörigt. Vi fyller 
en funktion för att få det att hålla ihop. Vissa är mer tillbaka-
dragna medan andra är väldigt framåt och så sitter en tredje tyst 
i ett hörn. Det är mycket att hålla koll på. Det finns mycket i 
arbetsträningen som man kanske inte tänker på från början. Det 
är mycket i gruppdynamiken. Så det är mycket mer än bara det 
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att det finns material. Vissa har också svårt att komma igång och 
att omsätta idéer till praktisk handling, att börja och göra fär-
digt. Man kan vara lättdistraherad och kan kanske också ha ett 
större behov av att få prata av sig en massa saker som man tyck-
er är viktigt. Då kanske det för tillfället är viktigare, ett uppdämt 
behov, man kanske inte har så mycket tillfällen i andra sam-
manhang. Ibland så kan det sociala ta överhanden över själva 
arbetsträningsmomentet. Då vet inte jag alltid vad som är vik-
tigt, om det är att se till att det blir mycket saker gjorda eller om 
det är att samtala. Det kan vara svårt ibland att veta hur man ska 
förhålla sig, om man ska lyssna och prata med eller om man ska 
bromsa. Men grejen är ju att ibland kommer det fram saker mer 
naturligt när man sitter så där än det kanske gör när man nu har 
sina strukturerade samtal med bestämd tid och plats. De brottas 
ju med saker varje dag, så kanske man har ett samtal en gång var 
fjortonde dag. Så kan man ju se ibland med någon att det är nå-
got särskilt och då frågar man om man ska gå undan en stund, 
men då lämnar man ju övriga gruppen där och då kan det bli 
lite svajigt där. Men det är ju lite olika hur man vill jobba med 
det där. Man kan ju välja att inte uppfatta signaler också, utan 
nu ägnar vi oss åt det här och tittar inte på det där just nu.” 

 
 

Extern praktik, arbete och studier 

Extern praktik är en viktig förlängning av arbetsträningen ut mot arbete 
eller studier och det verkliga målet egen försörjning. Idealtillståndet för 
projektets arbetscoach och deltagare vore att ha en omfattande och varie-
rad praktikbank att tillgå så att extern praktik och arbete skulle kunna 
skräddarsys för varje deltagare. Så väl är det inte. Arbetscoachen får ägna 
mycket tid åt att ”ragga” praktik- och arbetsplatser.  
 

”På slutet fixar Arbetsförmedlingen ett jobb. Eller det har vi nog 
fått göra själva egentligen. Däremot har det varit viktigt att ha 
en person från Arbetsförmedlingen i referensgruppen som kan 
ge information om olika regler och saker.” 

 
På denna punkt är både deltagarna och personalen i teamet utelämnade åt 
marknadskrafter på ett helt annat sätt än inom den egna verksamheten. Av 
allt att döma föreligger här ett viktigt förbättringsområde där nätverken 
kan stärkas och samarbetsformerna utvecklas. För deltagarna är det ett stort 
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steg att ta från Sandbäcken till extern praktik och så småningom arbete 
eller studier. 
 

”För när det blir dags för besök på KF bageri och chark eller nå-
got annat så faller deltagaren bort helt plötsligt. Då blir det så 
konkret. Då blir man rädd och shit, oj ska jag göra detta. Då 
finns det ingen ursäkt längre utan då är det allvar. Då stannar 
man hemma och uteblir för då kommer realiteten pang på. Man 
har haft fullt upp med att må dåligt. Många säger att de vill gå 
ut på praktik för de tror att det är det vi vill höra. Men det är ju 
inte så det är. Det är ju först när man är redo som man ska gå ut 
men det ligger så långt bort. Det är välbefinnandet som är prio 
1. Det är något som behöver stabiliseras för att man inte ska bli 
fullständigt överrumplad när man ska göra praktik. Då blir man 
omskakad rejält för då är det allvar och då blir alla ursäkter be-
tydelselösa. Det är antingen eller. Antingen är man arbetsför-
mögen eller också är man inte det. Då måste man vara stabil.”  

 
 

Tabell 5: Fördelning av de 17 personer 
som haft extern praktik under sin tid 
som deltagare i projektet Gemet, på 
praktikplatser. Två personer har haft 
två praktikplatser vilket förklarar sum-
man 19. 

 
 Antal personer 
Solakoop 3 
Kooperativutbildning 2 
Kontorsstädning 2 
Café 1:a station 1 
Brillianten 1 
Café Gjuteriet 1 
Flyttfirma 1 
Folkuniversitetet 1 
Färjestads ridklubb 1 
Kaptenen 1 
Lugnets fritidsgård 1 
Solajobb. 1 
Konsumbutik 1 
Vaktmästare 1 
Värmlandsteatern 1 
Summa 19 

 
Mellan den 1/10 2005 och den 31/12 2006 har 17 personer varit ute på 
extern praktik på 15 olika praktikplatser under sin tid som deltagare i pro-
jektet Gemet. Om man relaterar detta antal till en total deltagargrupp på 
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50 deltagare blir det 34%. Om man i enlighet med diskussionen på sidorna 
30 - 31 ovan relaterar antalet till en totalgrupp på 34 blir det 50%. 
 
När det gäller arbete eller studier, alltså den position som befinner sig 
närmast egen försörjning, det övergripande målet för projektet, fördelar sig 
deltagarna enligt följande tabell: 
 

Tabell 6: Antal deltagare som kommit ut i arbete eller studier genom pro-
jektet Gemet mellan 1/10 2005 och 31/12 2006. 

 
  Alternativ A Alternativ B 
  Antal % Antal % 
Arbete Anställning 2  2  
 Provanställning  1  1  
 Lönebidragsanställning 1  1  
 Timvikarie 1  1  
Studier  3  3  
 Arbete eller studier 8 16 8 23,5 
 Varken arbete eller studier 42 84 26 76,5 

Summa  50 100 34 100 
 
I målformuleringarna i ansökan om länsmedel till projektet Gemet anges; 
”att minst 30 % av deltagarna kommer ut i arbete, studier eller sysselsätt-
ning”. Så är inte fallet vare sig man räknar enligt alternativ A eller B. Där-
med är det mest utpräglat kvantitativa målet för och resultatet av projektet 
Gemet inte uppfyllt. Då återstår dessutom frågan hur långsiktigt hållbar 
positionen som studerande eller arbetande är för de deltagare som under 
projekttiden nått fram dit. 
 
 
Implementering 

Målet att implementera projektet i ordinarie verksamhet efter år 2006 kan 
för närvarande, våren 2007, anses vara uppfyllt helt och hållet. 
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5 Sammanfattande värdering och konklusion 

Att påbörja och genomföra ett projekt som Gemet innebär att på kort tid 
skapa en verksamhet som inte funnits tidigare. Gemet har haft uppgiften 
att övervinna en brist och frånvaro av en viss typ av tjänster och verksam-
heter i det offentliga samhällets utbud. Vilken chans kan man ha att lyckas 
med en sådan uppgift? Att skapa något saknat inom ramen för de system 
där just detta saknade saknas, på grund av brister i de egna systemen? Det 
finns en paradox inbäddad i ett sådant uppdrag. Man ska skapa en plats för 
sig och sin nya verksamhet men också få parter att samverka, som tidigare 
inte gjort det på det sätt man nu eftersträvar. Det ställer krav på förändring 
och anpassning i de etablerade systemen. Jean Piaget (2001) skulle säga att 
det kräver ackommodation och assimilation hos berörda parter, att man 
dels måste maka på sig för att göra plats åt Gemet dels måste ta projektet 
till sig och integrera det som idé och faktum i den egna ordinarie verksam-
heten. Detta innebär förändringar och förändringar ger med ofrånkomlig 
automatik upphov till motstånd (Freud, 1936/1983), en realitet att förhålla 
sig till och hantera.  
 
Paul Watzlawick (1996) skriver om förändringar av första och andra gra-
den. Förändringar av första graden innebär inte något kvalitativt nytt utan 
”mer av samma sak”. Den typen av förändringar är vanliga inom etablera-
de institutioner eftersom dessa sedan länge är präglade av givna ramar, per-
spektiv och tankemodeller som styr uppmärksamhet, tolkningar, initiativ 
och handlingar i vissa riktningar. Verkliga förändringar, av andra graden, 
innebär däremot kvalitativt nya förhållanden och processer. Dessa kräver 
vanligen att man går utanför givna ramar och etablerade tankemönster för 
att finna kreativa och nyskapande lösningar. Andra gradens förändringar 
uppstår enligt Watzlawick (ibid) på en annan strukturell nivå än första gra-
dens. De initieras utifrån och inverkar på ett system som en injektion, en 
befruktning eller en intervention. Dessa teoretiska ståndpunkter anknyter 
till Arkimedes klassiska utrop, ”ge mig en fast punkt och jag ska rubba 
världen”. Jag menar att man kan förstå en del av projektet Gemets struk-
turproblem ur detta perspektiv. Teamet hade ett uppdrag som krävde en 
förändring av andra graden medan de strukturella förutsättningarna inte 
gav fullt utrymme för detta. Det kan vara en anledning bland andra till att 
dialogen i teamet under lång tid ”stampade på samma fläck”. De formativa 
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utvärderingarna kan ha varit en extern parameter som tillsammans med 
andra lyckades ”rubba” teamet och projektet i en riktning som bidrog till 
nya lösningar och en ny arbetsmodell. 
 
Det faktum att projektet Gemet kom att materialisera som faktisk verk-
samhet under ett drygt år (med förlängning) visar på en styrka hos de fyra 
huvudmännen att kunna samla sig runt en bärande idé och att operationa-
lisera densamma till en fungerande verksamhet. Det finns ett engagemang 
på alla nivåer för den målgrupp man fokuserat som bär fram ambitioner, 
mål och inriktning i de fora som utvecklats för att styra och genomföra 
projektet och föra dialoger om dess metoder och resultat. Samtidigt har 
projektets formella struktur varit svåröverskådlig med en vildvuxen målflo-
ra. Olika texter har framställt projektet på delvis olika sätt, sällan motsägel-
sefullt men ofta oklart. Denna formella strukturbrist kan, tillsammans med 
det uppdykande implementeringsmålet, som kom att prioriteras högt, ha 
bidragit till den strukturella förvirring som rådde under projektets första 
halvår när det gällde att arbeta fram den nya arbetsmodellen. Min slutsats 
är att arbetsmodellen och den praktiska verksamheten till en del hamnade 
i bakgrunden i förhållande till de olika diskurser eller samtal som pågick på 
flera plan samtidigt.  
 
Projektet har från min horisont haft en tydlig slagsida i förhållandet mellan 
organisation och deltagare. Huvudmännens organisationer och deras sam-
verkan tillsammans med implementeringen av projektet var åtminstone 
inledningsvis så mycket huvudsak att deltagarna och teamets arbete med 
dem kom i skymundan. Denna aspekt är också uppmärksammad i den na-
tionella psykiatrisamordningens slutbetänkande där man skrivit följande: 
 

En central fråga i den analys av situationen inom psykiatriom-
rådet som görs nedan, och för de förslag som läggs senare i be-
tänkandet, är hur enskilda människors behov av helhetslösning-
ar ska kunna tillgodoses. Är det en organisatorisk fråga där da-
gens ansvarsfördelning mellan huvudmännen bör stå i centrum? 
Eller handlar det snarare om arbetssätt och metoder, och om de 
berörda vård-, omsorgs- och stödgivarnas förmåga att ta ett 
gemensamt ansvar när det behövs? (SOU 2006:100) 
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Även om bristande samverkan mellan huvudmän är ett faktum som utta-
lats och problematiserats med kraft i kommittédirektiven (Dir. 2003:133) 
till nationell psykiatrisamordning och även i dess slutbetänkande (SOU 
2006:100) måste jag ställa följande frågor: På vilket sätt leder mer och bätt-
re samverkan mellan huvudmän till konkret förbättrade förhållanden för 
personer med psykiska funktionshinder? Vilka är de mekanismer och verk-
samma länkar som omformar god samverkan till goda villkor för brukare? 
Mitt eget allmänna svar på dessa frågor är att någon eller några ansvariga 
tjänstemän måste översätta organisatorisk samverkan och samordnade be-
slut till meningsfulla handlingar och aktiviteter i direkt relation till dem 
som behöver dem. Men jag menar också att detta översättningsled långt 
ifrån är någon självklarhet. Den organisatoriska slagsidan och svårigheterna 
att få till en konkret arbetsmodell i projektet Gemet menar jag är ett gott 
argument för detta. Det är länken mellan god samverkan mellan huvud-
män och meningsfullt vardagsarbete med personer med psykiska funk-
tionshinder som är den verkliga utmaningen i dessa sammanhang. Risken 
är uppenbar att stora och tunga mål kan bli självändamål och att det kan 
komma att se ut som om det ”händer saker” när organisationer samverkar, 
medan brukarna och de det gäller kan vara lika frånvarande från de platser 
där det verksamma samarbetet ska äga rum, som deltagarna i projektet 
Gemet periodvis varit från Sandbäcken under det gångna året.  
 
Den interna dialogen i teamet har förts kontinuerligt och ihärdigt vilket till 
sist innebar att man fann det man sökte, eller snarare lyckades arbeta fram 
det. 
 

”Teamets utveckling är intressant. Man ser sin egen del i resulta-
tet för Gemets deltagare. Var och en i teamet ser att man bidrar 
till hur bra eller dåligt det går för Gemet och dess deltagare och 
att man också använder sig av varandras kompetenser för att det 
ska bli så bra som möjligt. Man fungerar som ett lag där alla vet 
vad man ska göra var och en för sig och tillsammans.” 
 

Det idoga arbetet i teamet gav upphov till den fördelning av roller och den 
arbetsmodell som presenterats ovan på sidan 49 och framåt där de starka 
sidorna förutom personalens engagemang, kompetens och fortlöpande 
dialog var den vardagliga struktur man utformat för bemötande, samvaro, 
bedömningar, arbetsträning och fortlöpande coaching. 
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I teamet betraktar man ”individen som ett projekt”. Den enskilda deltaga-
ren ställs i centrum och anses utgöra huvudperson i sitt eget liv som hand-
lande subjekt med ansvar för sig själv och sin framtid. Detta ansvariga sub-
jekt lämnas dock inte åt sitt öde och åt att klara sig själv, tvärtom. Han el-
ler hon erbjuds det stöd och den hjälp man kan behöva när man är drab-
bad av psykisk ohälsa. 
 

”Varje individ är ett projekt som vi ser i ett större sammanhang i 
tid och rum och var han eller hon befinner sig just nu. Så börjar 
vi jobba där. Det är det som är kärnan i hela verksamheten, vi-
kärnan. Vi äter lunch ihop, vi gör saker ihop. Vi är inte en per-
sonalgrupp och så deltagare utan det här är Gemet och Sand-
bäcken. Tidigare har var och en jobbat med sin bit. Man har 
slussat mellan varandra fram och tillbaka. Var och en har jobbat 
mer på sin kant. Här gör vi inte så.”  

 
Man jobbar så att man får en både bred och djup bild av deltagarna, deras 
problematik och livssammanhang. Man kommer dem så nära som perso-
ner att man ser att de är människor med många olika sidor i och med att 
man gör många olika saker tillsammans. Dels inom ramen för den struktu-
rerade arbetsmodellen dels i andra mer informella aktiviteter när man äter, 
fikar och gör andra saker tillsammans. I många tidigare sammanhang har 
deltagarnas svårigheter stått i fokus. Här ser man inte enbart till svårighe-
terna utan också till resurser och möjligheter. Även om mycket av detta 
förhållningssätt är spontant och självklart för personalen i teamet uttrycker 
det också den medvetna modell som formerar tänkande och bemötande, 
lösningsfokuserat arbete, vars förhållningssätt och metod utgör en fram-
gångsfaktor. Men kanske finns det också begränsningar och brister i denna 
modell.  
 
Det klassiska dilemmat med alla modeller som försöker beskriva, förklara 
och underlätta hantering av verkligheten är att de har två sidor. Å ena si-
dan bidrar en modell till att man kommer att se, förstå och kunna handla 
på ett visst sätt. Det är det som utgör dess styrka och bidrag. Man ser det 
man ser och gör det man gör utifrån den ram för förståelse som modellen 
tillhandahåller. Å andra sidan kan man inte se det som ligger utanför mo-
dellens beskrivnings- och förklaringsförmåga. Modeller av verkligheten 
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skapar seende och blindhet samtidigt. Vill man se mer än det som en viss 
modell bidrar med, då måste man även vända sig till andra modeller och 
försöka integrera flera perspektiv på verkligheten. Min tanke är att det på-
tagliga periodvisa problemet med låg närvaro bland deltagarna, förutom att 
givetvis vara ett uttryck för deltagarnas personliga problematik, kan vara ett 
modell- och metodproblem. Det finns vissa tecken som talar för att det 
föreligger, eller möjligen kan komma att utvecklas, besvärande polariser-
ingar kring deltagarnas bristande närvaro.  
 
Polarisering innebär att en jämlik relation präglad av ömsesidig tillit, 
samförstånd och samarbete, att ett ”vi-tillstånd” splittras. Då uppstår två 
hälfter som positioneras i konflikt mot varandra varvid den ena kan 
komma att överordnas den andra. Då finns risk för att man tappar den 
samarbetsallians som funnits och i stället för ett gemensamt och 
ömsesidigt ”vi-tillstånd”, utvecklas de polariserade positionerna ”jag” och 
”du”, eller motsvarande, som ställs i laddade konflikter mot varandra. 
Detta kan vara mycket ångestväckande och problematiskt för svagt 
strukturerade personer i faser av psykisk ohälsa. 
 

”Man har ett mål eller ett ”vill”. Jag vill komma i tid, jag vill 
göra så och så. Så handlar man i förhållande till det man kom-
mit överens om. Om det inte funkar, du kom inte i tid, du gör 
inte det du säger att du ska göra så får man feedback på det. Hur 
tänkte du då? Hur ska du göra då? När ska du ringa dit? Ja i 
morgon! När i morgon? Vad är det som hindrar dig att ringa 
nu? Ingenting!” 
 
”Vi ringer till dem och pratar med dem och försöker få hit dem 
och coachar över telefon. Men många gör ju det enklaste för att 
slippa våra jobbiga frågor. Det är att ringa hit klockan elva på 
kvällen när man vet att det är en telefonsvarare som svarar, så 
kan man lämna ett meddelande kvällen innan. ”Jag kommer 
inte den här veckan för jag har ont i huvudet idag”. Så förstruk-
turerar man att man är borta hela veckan. Det är många som 
sätter detta i system. Eller SMS:ar. Att skicka ett SMS och skriva 
att man är sjuk hela nästa vecka. Hur kan man veta det, att man 
är sjuk hela nästa vecka? Sådana saker. Många sätter det i sy-
stem.” 
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Jag menar att vi ser tecken på polarisering här och att det lösningsfokuse-
rade förhållningssättet eventuellt skulle vinna på att integreras med ett 
icke-polariserande och jagstrukturerande förhållningssätt (Lindén, 1999). 
Det ligger nära till hands att tänka sig att deltagarnas härbärgerande förmå-
ga och personlighetsmässiga struktur inte tål särskilt mycket av polariserade 
motsättningar, frustration, motgång och ångest.  
 

”Men deltagarna ser väldigt sällan mönstrena, de sover dåligt, är 
uppe hela nätterna, de kanske dricker så mycket Cola, tre liter 
Cola är inte helt ovanligt att man dricker på kvällen. De kopplar 
inte till att det finns koffein i det och sötningsmedel och att de 
går upp i vikt när de vill gå ner i vikt och vill sova. Men många 
dricker väldigt mycket Coca Cola eller nåt annat. Det blir en 
massa småsaker som man inte står upp emot och då faller all-
ting.”  

 
Polariseringar utvecklas lätt i samband med utmaningar och att lyckas eller 
misslyckas med att anta och övervinna dem. Förhållandet är av antingen-
eller karaktär. En utmaning är något man antagit och klarat av, eller också 
inte. Detta är polariserande och blir särskilt besvärande när det föreligger 
överenskommelser, kontrakt, förväntningar, planer och mål som man for-
mulerat tillsammans med andra som ställer upp på en. Det kan vara väl 
värt att reflektera över ett eventuellt förhållande mellan deltagarnas peri-
odvisa närvaroproblematik, polariseringar och svagheter i den arbetsmodell 
och det ”tänk” man gjort till sitt i projektet Gemet.  
 
Med tanke på de något paradoxala förhållanden som diskuterats ovan är 
min bedömning att teamet lyckats väl i sitt uppdrag att starta, utforma och 
genomföra projektet Gemet under den korta tid man haft till förfogande. 
Det är engagemanget och tålamodet som varit drivkraft och hävstång i den 
process som förklarar de goda resultaten. Men som påvisats ovan finns 
även problem, brister och förbättringsområden. Projektpraktiken kommer 
av förståeliga skäl att stå i fokus för ett team och ett projekt som i vissa av-
seenden är formerat i förhållande till ”psykiatrins kris” (Bjerström, 2005; 
Motion till riksdagen, 2003; Söderlund & Gentzel, 2007) och försett med 
konkreta resultatmål. Med den bakgrunden och formen kommer praktiken 
ofrånkomligen att prioritera sig själv eftersom man ska åstadkomma faktis-
ka resultat på kort tid. Görande och handlande kommer främst under så-
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dana betingelser. På sikt kan dock operativa prioriteringar och ”görande” 
av detta slag ske på bekostnad av reflektion och medveten kunskapsutveck-
ling. Teamet behöver inleda ett analyserande samtal för att utveckla sin 
kunskap om vad som händer och inte händer inom projektet. Initiera ett 
samtal om centrala fenomen och problem för att begripliggöra dessa och 
därigenom transformera erfarenheter till kunskap som kan användas för att 
beskriva, förstå och förklara och kanske framförallt bemöta, hantera och 
arbeta med olika tillstånd och förhållanden som uppstår. Kvalificerad 
handledning kan vara ett sätt att inleda interna samtal på en sådan kun-
skaps- och kompetensutvecklande nivå. 
 
Projektet Gemet har inneburit att man implementerat en icke-klinisk mo-
dell, lösningsfokuserat arbete, i ett traditionellt kliniskt sammanhang och 
den ser ut att vara användbar. Men detta nya och spännande koncept 
rymmer också påtagliga förbättringsområden. När det gäller det besvärande 
problemet med periodvis låg närvaro av deltagare i projektets verksamhet 
så kan detta vara ett fenomen man inte kommer att kunna hantera utan att 
ha integrerat kliniska erfarenheter, kunskaper och metoder med denna 
icke-kliniska modell. Detta är också ett utvecklingsområde på teoretisk och 
kunskapsgenererande nivå. 

 
Linda Nilsson & Petter Ölund (2007) har visat att deltagarnas känsla av 
sammanhang har ökat som resultat av sitt deltagande i projektet Gemet. 
De ställer även den viktiga frågan om deltagarna kan behålla denna för-
höjda känsla av sammanhang ute i samhället och arbetslivet, efter sitt del-
tagande i projektet Gemet. Eller är det bara i anslutning till Gemet och 
Sandbäcken med dess trygga miljö som känslan av sammanhang uppstår? 
Svaret på denna fråga är essentiellt och avgörande. Egentligen är det en 
forskningsfråga och man kan inte begära av teamets personal att de ska 
svara på forskningsfrågor, att de förutom att bedriva en strategisk och 
målmedveten handledning och arbetsträning och finnas på flera platser 
samtidigt för att coacha, ragga praktik och arbetsplatser och följa upp sina 
deltagare tills de står på egna ben, skulle forska om sig själva och sin egen 
verksamhet. Den orimligheten leder vidare till frågan om hur en sådan 
kunskapsutveckling skulle kunna bedrivas till gagn för en intern och extern 
kunskaps- och kompetensutveckling inom detta område.  
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Viktoria Dagerfjord och Malin Ekberg (2006) presenterar ett axplock av 
den forskning som har anknytning till detta fält. Floderius, Göransson, 
Alexandersson & Aronsson (2003) har genomfört en undersökning av lång-
tidssjukskrivna och redovisar negativ inverkan på ekonomi, utanförskap, 
skuldkänslor och självbild vilket stämmer väl överens med erfarenheterna 
hos deltagarna i projektet Gemet. Eklund, Hansson & Ahlqvist (2004) 
kunde i en undersökning påvisa de betydelser ett arbete kan ha för perso-
ner med långvarig psykisk ohälsa. Det visade sig att personer med ett löne-
arbete fungerade bättre och var mer nöjda än personer i kommunal daglig 
verksamhet och personer som inte haft någon sysselsättning alls. De menar 
vidare att det saknas forskning om vad människor med psykisk ohälsa själ-
va tycker att de behöver och vill när det gäller sysselsättning och arbete. 
Holmqvist & Maravelias (2006) framför att arbetshandikapp och brister i 
arbetsförmåga har mindre att göra med faktiska funktionshinder än det 
faktum att organisatoriska system uppfattar och definierar vissa personer 
som arbetsoförmögna och de ser väsentliga risker i detta förhållande, eller 
snarare brist på förhållande, mellan faktisk och definierad förmåga. Här 
behövs mer forskning som till en del skulle kunna bedrivas i anslutning till 
projektet Gemet. 
 
Arbetsmarknads- och socialförvaltningen i Karlstads kommun har cirka 
800 klienter, Arbetsförmedlingen har massor av arbetssökande, Försäk-
ringskassan ansvarar för ersättning till många människor som är sjukskrivna 
och den psykiatriska öppenvården har fullt upp med patienter som lider av 
psykisk ohälsa. Samtidigt är det en liten grupp av personer som kan delta i 
projektet Gemet och dess verksamhet. Vad är det som motiverar att man 
lägger resurser på detta projekt och denna målgrupp över huvud taget? 
 

”Även om deltagarna inte är så förfärligt många så är det sam-
hällsekonomiskt värdefullt. De hade aldrig kommit ut annars. 
En person som är trettio år och som vi skulle ha fått försörja res-
ten av livet, man måste ta upp det budskapet vad det innebär 
rent samhällsekonomiskt. Det är inte så stora volymer som krävs 
för att det ska gå ihop. De vi ansvarar för eller många av dom 
skulle annars få en livslång försörjning genom sjukersättning, en 
gammaldags pension. De får en pension annars för ingen jobbar 
med dem. Finns inte någon som lägger ner någonting. Det är ju 
det och då är det ju pengar vi talar om. Det här är unga männi-
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skor. Är du 25 – 30 år och ska gå till du är 65 år på en pension, 
det är miljonbelopp. Och det är bostadsbidrag, det är mycket 
som följer med. För att inte tala om individen och omgivning-
en, den närmaste familjen. Föräldrar som går och mår dåligt för 
att de oroar sig för barnen. Det påverkar ju så mycket.” 
 

Detta sagt av en av de personer som med sitt djupa engagemang och kun-
nande fått projektet Gemet att bli till. Formuleringarna i detta citat ankny-
ter dessutom väl till den nationella psykiatrisamordningens tankegångar 
om ansvar, kraftsamling, helhetsperspektiv och helhetslösningar.  
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Bilaga 1 
 
Viktoria Dagerfjord & Malin Ekberg 
Vägen till hälsa och arbete. En kvalitativ studie av psykisk ohälsa och arbete. 

C-uppsats i psykologi, Karlstads universitet, Fakulteten för ekonomi, kommu-

nikation och IT, Avdelningen för psykologi och rättsvetenskap. 
2006. 
 
 
Sammanfattning 
Det allmänna syftet med denna studie är att bidra till kunskap om förhållandet 
mellan hälsa och arbete. Riksdagen beviljade i september 2004, särskilda medel 
till en satsning inom psykiatri och socialtjänst för personer med psykisk sjukdom 
eller psykiska funktionshinder för vård, sysselsättning och boende. Projektet Ge-
met – Gemensam verksamhet för människor med psykisk ohälsa, är ett av de 
projekt som beviljades länsmedel för dessa ändamål. Bakom projektet står Karl-
stads kommuns arbetsmarknads- och socialförvaltning, avdelningen för social-
psykiatri, länsverksamhet psykiatri inom Landstinget i Värmland, Försäkringskas-
san och Arbetsförmedlingen. Syftet var att samverka kring gruppen unga perso-
ner mellan 18 - 40 år som besvärades av psykisk ohälsa eller psykiska funktions-
hinder och som stod utanför arbetsmarknaden och fick sin försörjning genom 
långvariga ersättningar från Försäkringskassan eller kommunens arbetsmarknads- 
och socialförvaltning. Det mer specifika syftet med studien är att få svar på fråge-
ställningen: Hur tänker personer med psykisk ohälsa om arbete?  
 
Det är en kvalitativ studie baserad på åtta öppna djupintervjuer med deltagare i 
projektet Gemet. Tillgänglighetsurval har använts och data har bearbetats med 
induktiv tematisk analys. I resultatet redovisas deltagarnas tankar som vägen till 
arbete i sex teman. Resultatet visar tydligt att det är för svårt att gå direkt från att 
vara långtidssjukskriven till att vara aktivt arbetssökande. Vägen till arbete består 
av många små steg som ska tas i en långsiktig process som involverar såväl per-
sonlig utveckling som social träning och arbetsträning. Deltagarna i projektet 
Gemet är på väg att hitta tillbaka till hälsa och ett sammanhang där man kan 
använda arbete som ett verktyg för välmående. Allt fler människor blir idag ut-
slagna från en arbetsmarknad som ställer allt högre krav på arbetstagaren.  Kanske 
dessa personer som är arbetslösa på grund av psykisk ohälsa kan bidra med riktigt 
viktig kunskap om hälsa och arbete som hela samhället behöver ta del av. 
 
Nyckelord: Hälsa, psykisk ohälsa, arbete, arbetsträning, projektet Gemet. 
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Bilaga 2 
 
Linda Nilsson & Petter Ölund. 
En kvalitativ studie av psykisk ohälsa och känsla av sammanhang. 
C-uppsats i social omsorgsvetenskap, Karlstads universitet, Fakulteten för 

samhälls- och livsvetenskaper. Avdelningen för sociala studier. 
2006. 
 
 
Sammanfattning 
Denna uppsats redovisar en kvalitativ studie baserad på intervjuer med deltagare 
i projektet Gemet som är ett socialpsykiatriskt samverkansprojekt mellan Karlstad 
kommun, Arbetsmarknads- och Socialförvaltningen, Länsverksamheten psykiatri, 
Arbetsförmedlingen och Försäkringskassan. Projektets syfte är att finna någon 
form av egen försörjning för arbetslösa med psykisk ohälsa. Detta görs genom att 
deltagarna får möjlighet att arbetsträna, stödsamtal, personliga hjälpmedel och 
stöd i den sociala interaktionen.  Syftet med vår studie var att undersöka deltaga-
re på projektet Gemet och om deras ”känsla av sammanhang” har ökat under 
deras deltagande där. Förhoppningsvis ger studien användbar kunskap till projek-
tet Gemet och liknande verksamheter gällande KASAM kopplat till psykisk ohäl-
sa. Studien grundar sig på sex intervjuer och är en deduktiv studie som bearbetats 
genom tematisk analys. Antonovskys teori om människors väg till hälsa och be-
greppet KASAM, känsla av sammanhang, har utgjort vår teoretiska utgångspunkt. 
Vi har utgått ifrån hypotesen att Gemets verksamhet ger deltagarna en ökad käns-
la av sammanhang. Resultatet i studien ger stöd åt denna hypotes. Det vill säga 
att deltagarna får en högre KASAM genom sitt deltagande i Gemet.  
 

Nyckelord: KASAM, salutogen, miljöterapi, hälsa, projektet Gemet. 
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Bilaga 3 
 

Andreas Lindahl & Susanna Littorin 
Mål, problematik och vardag hos deltagarna i psykiatriprojektet Gemet. 
C-uppsats i psykologi, Karlstads universitet, Fakulteten för ekonomi, kommu-

nikation och IT, Avdelningen för psykologi och rättsvetenskap. 
2007. 
 
 
Sammanfattning 

Psykiatriprojektet Gemet är ett samarbete mellan Karlstad kommuns ar-
betsmarknads- och socialförvaltning, länsverksamhet psykiatri inom Lands-
tinget i Värmland, Arbetsförmedlingen och Försäkringskassan och syftar 
till att hjälpa långtidsarbetslösa människor 18 – 40 år med psykisk ohälsa 
ut i eller tillbaka till arbetslivet. Projektet Gemet erbjuder ett personligt 
stöd till deltagarna som behöver extra trygghet och hjälp innan de är till-
räckligt rustade för arbetsmarknaden och ett arbete.   
Syftet med denna uppsats är att beskriva en social kategori av människor i 
vårt samhälle som lider av psykisk ohälsa och långvarig arbetslöshet och 
som inte har fått tillräckligt stöd från samhället tidigare. Uppsatsen är kva-
litativ och baserad på samtliga deltagares journalanteckningar från psykiat-
riprojektet Gemet. Utifrån induktiv tematisk analys har vi försökt att be-
skriva deltagarnas mål med projektet Gemet samt deras problematik och 
vardag innan deltagarna börjat på projektet Gemet. Resultatet redovisas i 
nio olika teman som beskriver deras typiska livssituation i samhället samt 
deras mål och förväntningar på projektet Gemet.  
 
 
Nyckelord: Hälsa, arbetslöshet, psykisk ohälsa, arbetsträning 
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