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1 Indledning

Indhold Dette notat indeholder resultaterne af slutevalueringen af projektet "Ny arbejds-
markedsindsats til borgere med erhvervet hjerneskade", som er blevet gennem-
fort af Hierneskadecentret BOMI i Roskilde. Projektet har faet midler fra puljen
"Initiativer for personer med handicap, 2015".
Slutevalueringen er gennemfgrt oktober 2020 p& baggrund af et mgde mellem
evaluator og Hjerneskadecentret BOMI, to interviews med medarbejdere i BOMI
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samt data fra BOMIs tilfredshedsmaling med de deltagende jobcentre. Herud-
over indgar resultaterne fra midtvejsevalueringen.

Metode Slutevalueringen er metodisk baseret pa en endelig opfglgning pa den foran-
dringsteori, der blev fastsat pd den indledende workshop i maj 2016. Herunder
pa:

> Slutstatus pd implementeringen af de planlagte aktiviteter

>  Slutstatus pd de opndede resultater pa kort og lang sigt

> Leeringer og erfaringer som projektet har gjort i forbindelse med implemen-
teringen af projektet

> Leeringer og erfaringer som projektet har gjort sig med malgruppen

> Projektets overvejelser om forankring af projektet.

Der skal indledningsvis ggres opmaerksom pa, at enkelte afsnit stort set vil vaere
de samme som i midtvejsevalueringen. Det geelder bl.a. de indledende afsnit om
projektet og projektets forandringsteori. Ligeledes vil midtvejsevalueringens be-
tragtninger ift. projektets lzering og erfaringer ogsa fremga af slutevalueringen.

2 Projektet

Indhold Dette afsnit indeholder en naermere beskrivelse af projektet, herunder af hvilken
forandring hos projektets primaere og sekundsere malgrupper, projektet gnsker
at opnd og hvordan.

Kilderne hertil er dels projektets puljeansggning, dels den indledende workshop,
statusmgdet i 2017 samt midtvejsevalueringen.

Selve beskrivelsen af de konkrete aktiviteter, som projektet har gennemfgrt ind-

til nu og de konkrete resultater og effekter, projektet har opndet p& nuvaerende
tidspunkt, findes i afsnit 3.

2.1 Mal og malgrupper

Overordnede mal Det overordnede mal med projektet var at sikre, at voksne med erhvervet hjer-
neskade

> afklares i forhold til arbejdsmarkedet

> integreres og fastholdes pd arbejdsmarkedet og/eller starter uddannelse.

Som led i at nd disse mal, har det veeret projektet formal:

> at afprgve en ny indsatsmodel, der indeholder en udredningsdel, en rehabi-
literingsdel, en samarbejdsmodel med kommunerne, en kapacitetsopbyg-
ning hos kommunerne og en inddragelse af civilsamfundet i form af de pa-

rgrende.

> at udvikle og beskrive en samarbejdsmodel, som Jobcentre kan anvende
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Primaere malgruppe

Sekundaere mal-

grupper

> at gennemfgre et case-kontrolstudie, hvor indsatsen i regi af projektet og
dermed hjerneskadecentret sammenlignes med kommunernes indsats

> at dokumentere, at det er en gkonomisk fordelagtig model for bade kom-
muner og borgere pa baggrund af en cost-effectiveness analyse.

Projektets primaere malgruppe var voksne (fra 18 &r) med en erhvervet hjerne-

skade og arbejdsevnerehabiliteringsbehov, og som har padraget deres hjerne-
skade for mere end 6 maneder for deltagelse i projektet, jf. tabellen neden for.

Projektets malgruppe blev i foraret 2018 udvidet til ogsd at omfatte personer
med langvarige gener efter hjernerystelse. Baggrunden herfor var, at denne

malgruppe fylder relativt meget i jobcentrene, hvorfor jobcentrene efterspurgte

stgrre viden om, hvad de kan ggre for at bringe denne gruppe tilbage pa ar-
bejdsmarkedet. Baggrunden for udvidelsen har desuden veeret at gge antallet at
borgere i projektet. STAR godkendte zndringen efter et mgde mellem projektet,

STAR og evaluator 10. april 2018.

3

M3let var, at projektet skal omfatte i alt 84 borgere. De 42 skulle modtage et til-
bud i hos BOMI (interventionsgruppen), mens de gvrige 42 skulle fungere som

kontrolgruppe.

Tabel 2-1 Projektets basisoplysninger

Basisoplysninger for projektet

Projektperiode

01.01.2016 | til | 31.12.2019

Samlet projektbudget

6.600.388 | DKK

Heraf tilskud fra STAR

4.604.498 | DKK

Overordnet mal

At voksne med erhvervet hjerneskade bliver
afklaret i forhold til og integreret pa arbejds-
markedet, fastholdes og/eller starter uddan-
nelse

Primaere malgruppe

Voksne (fra 18 ar ->) med erhvervet
hjerneskade og arbejdsevne
rehabliteringsbehov. Skadesdebut > 6
maneder. Modtager sygedagpenge,
kontanthjzelp, ressourceforlgbsydelse eller
uddannelseshjaelp.

Sekundzere malgrupper

Kommuner (primaert jobcentre) og
pargrende til den primaere malgruppe

Samarbejdspartnere

Kgbenhavns Universitet

Fire kommuner

Hjernesagen

Hjerneskadeforeningen

den primaere malgruppe.
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Projektets organisering

Midler fra fonde

Forandringsteori

I projektet indgik i alt fire jobcentre (Jobcenter Gentofte, Jobcenter Gladsaxe,
Jobcenter Allergd og Jobcenter Frederiksberg), som skulle visitere borgere til
projektet. Der blev udarbejdet samarbejdsaftale med alle fire jobcentre.

Hvad angdr de pargrende, sa er alle pargrende blevet tilbudt en individuel ind-
sats, men fokus pa familiens funktion, som ifgslge BOMI har indflydelse pa borge-
rens samlede rehabiliteringseffekt.

Projektet ledes af en styregruppe med det overordnede ansvar for projektet,
herunder det gkonomiske ansvar. I det daglige er arbejdet blevet udfgrt af et
projektteam under ledelse af Trine Schow. I teamet har der siddet fem gvrige
medarbejdere fra BOMI. Til projektet har der desuden vaeret knyttet dels faglige
eksterne leverandgrer, fra f.eks. Kgbenhavns Universitet, dels en fglgegruppe.

Udover stgtten fra Satspuljen har BOMI sggt og faet midler fra henholdsvis Hel-
sefonden og Tryghedsfonden.

2.2

Forandringsteori

Tabellen neden for viser forandringsteorien bag projektet, og dermed hvordan
BOMI som udgangspunkt havde taenk at opnd det overordnede mal med projek-
tet (effekt), hvilke resultater, der skal ga forud pd kort og lang sigt, og hvilke
aktiviteter disse resultater kraever.

Tabel 2-2

Projektets forandringsteori

» Resultat pa kort sigt ‘ Resultat pa lang sigt »

> Opbygning af tvaer-
faglig samarbejds-
model mellem job-
center, civilsamfun-
det og BOMI

> Udvikling og beskri-
velse af nyt arbejds-
evneafklarings- og
arbejdsmarkedsre-
habiliteringsforlgb
med udgangspunkt i
SOP

> Udredning af mal-
gruppen med ud-
gangspunkt i den
beskrevne arbejds-
evneafklaringsme-
tode

> Udarbejdelse af re-
habiliteringsplan for
de enkelte borgere
sammen med Job-
centret

> Gennemfgrelse af
specialiseret rehabi-
literingsindsats med
udgangspunkt i den

~

~

~

~

De professionelle i job-
centrene, civilsamfun-
det (pargrende) og
BOMI har gget viden
om og metoder til
tveerfagligt samar-
bejde om malgruppen

Borgerne i malgruppen
er blevet udredt

Borgerne i malgruppen
er blevet rehabiliteret

Jobcentermedarbej-
derne har faet mere vi-
den om hjerneskade

De pargrende har faet
viden om hjerneskade,
og om hvordan man
giver praktisk stgtte.

Landet kommuner har
faet mulighed for at
opsgge tilgengelig vi-
den om samarbejdet
om borgere med er-
hvervet hjerneskade.

BOMI og de delta-
gende jobcentre har
faet viden om de gko-
nomiske aspekter
(cost/benefit) af det

~

De relevante professi-
onelle i kommunerne
mestre at samarbejde
om og ivaerksaette ar-
bejdsevnerehabilite-
rings tilbud for mal-
gruppen, herunder
nedszette tiden for
sagsbehandling og ar-
bejdsevneafklaring.

Hjerneskadecenteret
mestre at samarbejde
med kommune og ci-
vilsamfund omkring
rehabilitering af bor-
gere med hjerneskade

Borgerne i malgrup-
pen har opnaet hgjere
livskvalitet

Borgerne i malgrup-
pen har opnaet hgjere
funktionsniveau
(GOSE)

Jobcentermedarbej-
dere kan anvende de-
res viden om hjerne-
skade til at lave ar-
bejdspraktikker med

> At voksne med er-

hvervet hjerneskade
bliver integreret pa
arbejdsmarkedet,
fastholdes og/eller
starter uddannelse
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Centrale virkemidler

Aktiviteter

beskrevne arbejds-
evnerehabiliterings-
forlgb

~

Jobcenterets med-

udviklede arbejdsev-
neafklarings- og ar-
bejdsmarkedsrehabili-
teringsforlgb

afklaring af arbejds-
evne af senhjerneska-
dede.

Bedre samarbejde

5

mellem Jobcentrene
og de specialiserede
hjerneskadecentre

arbejdere modtager
sparring og under-
visning om hjerne-
skade

~

De pargrende mestrer
at understgtte den
hjerneskadede i at an-
vende og implemen-
tere opnaede faerdig-
heder i hverdagen og
handtering af proble-
matikker pa arbejds-
pladsen

~

Inddragelse og un-
dervisning af parg-
rende

~

Case-kontrol studie
forsgg i fire kommu-
ner

~

Dokumentation af
gkonomisk fordel-
agtig model (Cost-
effectiveness)

~

SOP-skabelon har re-
sulteret i en ensartet-
hed i behandlingen,
tydelig formidling og
stgttet forankring ef-
ter endt projektperi-
ode

~

Oprettelse af vi-
densportal og kur-
ser tilgaengelig for
landets kommuner

Projektets centrale virkemidler bestod dels i at videreudvikle og bruge centrets
specialiserede arbejdsevnerehabiliteringstilbud til malgruppen, dels i at samar-
bejde med jobcentrene og borgernes pdrgrende om indsatsen over for malgrup-
pen, samt i at give relevante medarbejdere i de involverede jobcentre sparring
0g undervisning om hjerneskade.

Hjerneskadecentret har sdledes haft en hypotese om, at en indsats indehol-
dende en specialiseret indsats i forhold til udredning, arbejdsrehabilitering og af-
klaring, en samarbejdende og radgivende indsats med kommune/jobcenter,
samt en inddragelse af civilsamfundet i form af "uddannelse" af pargrende som
aktgr i hverdagen, vil vaere en effektiv og langsigtet laesning i forhold til at
hjeelpe borgere med handicap efter hjerneskade ind pa arbejdsmarkedet.!

Grundleeggende bestod projektet af fglgende overordnede aktiviteter, jf. foran-
dringsteorien oven for:

1  Videreudvikling og beskrivelse af arbejdsevneafklarings- og arbejdsmar-
kedsrehabiliteringsforlgbet med udgangspunkt i SOP ("Standard operating
procedure").

2 Visitation af malgruppen

3 Udredning af malgruppen (undersggelse af malgruppens funktionsevne og
gennemfgrelse af videnskabelige test af funktionsevne, livskvalitet og treet-
hed)

4  Udarbejdelse af rehabiliteringsplan i samarbejde med jobcentret

5 Gennemfgrelse af specialiseret rehabiliteringsindsats med udgangspunkt i
rehabiliteringsplanen og det udviklede standardiserede arbejdsevneafkla-
rings- og arbejdsrehabiliteringsforigb

6 Sparring med og undervisning af relevante jobcentermedarbejdere om mal-
gruppen og om hjerneskade mere generelt

! Kilde: Projektets ansggning til Initiativer for personer med handicap. 2015.
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Forventede resultater

Forventet effekt

7 Inddragelse og undervisning af pargrende/familier til de visiterede borger

8 Udveelgelse af kontrolgruppe i andre kommuner end de der har deltaget og
gennemfgrelse af case-kontrol studie. Kontrolgruppen testes ligeledes i fht.
funktionsevne, livskvalitet og traethed.

9 Gennemfgrelse af videnskabelige test af malgruppen (bade intervention og
kontrolgruppe) ved afslutning og 12 maneder efter hvad angar funktions-
evne, livskvalitet og traethed

10 Dokumentation af gkonomisk fordelagtig model (Cost effectiveness analy-
ser)

11 Oprettelse af vidensportal og kurser tilgeengelig for landets kommuner.

Det var forventningen, at projektets forskellige aktiviteter ville medfgre, at
voksne med en erhvervet hjerneskade eller langvarige gener efter en hjernery-
stelse blev hurtigere og mere praecist udredt, arbejdsevneafklaret og rehabilite-
ret.

I forhold til de to sekundaere malgrupper var det forventningen, at de relevante
medarbejdere i jobcentrene og de pargrende fik gget viden om hjerneskadede,

og om hvordan malgruppen arbejdsevneafklares (jobcentermedarbejderne) og

stgttes bedst muligt praktisk (de pargrende).

Det var forventningen, at jobcentrene og BOMI skulle blive bedre til at samar-
bejde om og ivaerksaette arbejdsevnerehabiliteringstilbud til malgruppen, og ind-
drage de pargrende i rehabiliteringen. S3 voksne med erhvervet hjerne-
skade/langvarige skader efter en hjernerystelse integreres pa arbejdsmarkedet,
fastholdes og/eller starter uddannelse.

3 Resultater og mal

I forbindelse med den indledende workshop blev der fastlagt en reekke konkrete
aktivitets-, resultat- og effektmal. Malene blev fastlagt med udgangspunkt i for-
andringsteorien, og udggr projektets forventninger til, i hvilket omfang de plan-
lagte aktiviteter vil udmgnte sig i de ovenfor beskrevne resultater i form af aen-
drede kompetence-, videns-, og erkendelsesniveau hos malgruppen p& kort sigt
og aendret mestringsevne og adfzerd pa leengere sigt.

3.1  Status pa aktivitetsmalene

Der er fastlagt i alt otte aktivitetsmal for projektet. Slutstatus pd aktivitetsma-
lene fremgar af tabellen nedenfor.
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Opbygning af tveer-
faglig samarbejds-
model

COWL

N

3
S
Q
N
~

Status p8 aktivitetsm8lene ved slutevalueringen

42

Alle skal tilbydes
en indsats

(e

-
=
N

1 Y2
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Note: Beskrivelsen af mal A5 er sendret fra "Inddragelse og undervisnings af pargrende" til "Inddra-
gelse og undervisning af prgrende i alle borgerforlgb hvor det vurderes relevant", da dette har vaeret

intentionen fra start.
Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen opfyldt.

Projektet har nedskrevet aftaler om, hvordan samarbejdet skal foregd og er ved
at f3 nedskrevet modellen for det tvaerfaglige samarbejde mellem BOMI og kom-
munerne. Ifglge projektledelsen beskriver samarbejdsmodellen de forskellige
processer og procedurer, hvor BOMI samarbejder bdde internt og eksternt. Der
er primaert fokus pa at beskrive de eksterne samarbejdssnitflader.

P& grund af uklarheder i projektet metode, og dermed visitationsgrundlag for
projektet, begyndte jobcentrene fgrst i slutningen af 2018 at visitere borgere til
projektet. Udarbejdelsen af samarbejdsmodellen har vaeret afhaengig af arbejds-
gangen for visitation til projektet, hvorfor den f@rst er udviklet forholdsvist sent i

https://cowi.sharepoint.com/sites/A081179-project/Shared Documents/03 Project documents/Slutevalueringer/BOMI/Slutevaluering BOMI_v6_FINAL.docx
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Metodebeskrivelse
og udvikling af nyt
arbejdsevneafkla-
rings- og arbejds-
markedsrehabilite-
ringsforigb

Specialiseret rehabi-
literingsindsats i
regi af Hjerneskade-
centeret

projektperioden. Arsagerne til den sene visitation fra jobcentrene skyldes pri-
meert, at jobcentrene indledningsvist ikke har stgttet op omkring projektets me-
tode (se naermere i forbindelse med aktivitetsmal 6).

BOMI har ikke haft en allerede etableret kontakt til de fleste af de deltagende
kommuner, som projektet har kunne bygge videre pa. Samarbejdet med de fle-
ste kommuner er derfor opbygget fra bunden af. BOMI har erfaret, at alle kom-
munerne har organiseret indsatsen forskelligt, hvilket har betydet, at samar-
bejdsmodellen har skulle forholde sig til kommunens individuelle arbejdsgange.
F.eks. er der i nogle kommuner specialiserede neurologiske sagsbehandlere,
mens det i andre kommuner i hgjere grad er generalister, der varetager sagsbe-
handlingen pa tvaers af diagnoser.

Det er et mal med samarbejdsmodellen, at der er sammenhaeng og hgj grad af
koordinering i borgerens arbejdsrehabiliteringsforlgb, sd kvaliteten i det samlede
forlgb er afspejlet af hgj neurofaglig viden, og at borgeren oplever at modtage
kompetent rddgivning og stgtte. Herunder at sikre smidige og ensartede ar-
bejdsgange i forbindelse med visitation til BOMI, r&dgivning og samarbejde in-
ternt og med kommune (jobcenter sagsbehandler, jobkonsulent og hjerneskade-
koordinatorer) samt pargrende og arbejdsplads/ arbejdspraktik sted i forbindelse
med arbejdspraktik og/eller tilbagevenden pa arbejdsplads.

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen opfyldt.

Projektet har udarbejdet konkrete beskrivelser af det arbejdsevneafklarings- og
arbejdsmarkedsrehabiliteringsforlgb, som de anvender overfor malgruppen pa
baggrund af "Standard operating procedures" skabelon (SOP).

Projektet bemaerker, at SOP'erne skal bruges som inspiration til udarbejdelsen
af det individuelle forlgb for borgeren og fungere som stgtte for alle medarbej-
dere nar de planlaegger et forlgb, men i szerlig grad understgtte nye medarbej-
dere i de tilgange som anvendes pa BOMI. Ligeledes er SOP’erne med at til at
ensartet praksis pa tveers af teams og medarbejdere og medvirke til at det
tvaerfaglige personale har afsat i samme hypoteser om virkningsmekanismer og
teoretiske tilgange. Naesten alle borgere i malgruppen har f.eks. en traetheds-
problematik, og vil derfor modtage en indsats omhandlende energiforvaltning
(hvilket der er udarbejdet en SOP for). Dog vil energiforvaltning for en hgjtud-
dannet beskaeftiget borger, der har fiet en hjernerystelse ved at sl hovedet op
i bagagesmaekken, betyde noget andet end for en ikke-fagleert ledig borger, som
har faet en hjerneblgdning som fglge af en aneurisme i hjernen. Derfor skal alle
forlgb fastleegges individuelt i samtale med borgeren.

Projektet forteeller, at formulering og nedskrivning af SOP'erne har skabt en god
refleksion omkring opbygning af forlgbene, hvilket tilmed har bidraget til en god
videndeling pd tveers af BOMI.

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen opfyldt.

Der eri alt blevet inkluderet 40 borgere til interventionsgruppen i projektet. Med
et maltal pa 42 borgere, vurderer vi at malet er mere opfyldt end delvist opfyldt.
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Jobcentrene modta-
ger sparring og un-
dervisning om hjer-
neskade

Inddragelse og un-
dervisning af parg-
rende

Alle 40 borgere er blevet visiteret til projektet, og er pabegyndt en indsats hos
BOMI. Dog har i alt otte borgere pa forskellige tidspunkter i forlgbet, afbrudt for-
lgbet. En erder droppede ud da vedkommende startede arbejde fuldtid, en an-
den pga. opstart pa nyt job og ikke gnskede at fglge forlgbet, to er genindlagt,
én har kommunen valgt at traekke ud af forlgbet, da kommunen valgte selv at
opkvalifice eget internt forlgb. En borger var for darlig til at deltage og to har
ikke gnsket at lade sig slut teste. Dvs. 32 borgere har gennemfgrt forlgb og der
er primaer outcome pa disse forlgb.

17 af de 32 borgere er pa ordinzere vilkdr (53%) og har en arbejdstid pa 31 ti-
mer/uge. De resterende 15 (heraf er en pa barsel), har en gnst. arbejdstid 9
t/uge. De er ved afslutning i arbejdspraktik, eller lign. F& af dem er fra BOMI an-
befalet fleksjob, eller job med forskellige skanetilbud.

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen opfyldt.

Alle deltagende kommuner har tilkendegivet interesse overfor at modtage spar-
ring om sagerne og opkvalificering af deres medarbejdere. Kommunerne har dog
i praksis haft sveert ved at finde tid til deltagelsen i undervisning.

For nogle kommuner er det lykkes at finde tid til deltagelse i undervisning og
opkvalificering, mens det for andre har skabt stgrre vaerdi at modtage konkret
og Igbende sparring pa borgersager. Her bade pd borgersager, som er visiteret
ud til BOMI, men ogsd kommunens egne sager.

Generelt har det vaeret nemmest for BOMI at samarbejde om opkvalificerin-
gen/sparringen med de kommuner, som har haft specialiserede sagsbehandlere
inden for neurologiske diagnoser.

Corona-situationen har udskudt nogle opkvalificeringsevents, men BOMI forven-
ter at fastholde afholdelsen af disse i efteraret 2020 pa trods af, at projektet er
afsluttet.

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen opfyldt.

Alle pargrende til deltagere pd projektet, er blevet tilbudt en pargrende indsats.
Ifslge tal fra BOMI, er der blevet igangsat en pargrendeindsats for 50 % af del-
tagerne. Evaluator vurderer derfor at malet er opfyldt.

I enkelte tilfaelde har der ikke vaere relevante prgrende at inddrage, ligesom
nogle pargrende ikke har gnsket eller haft overskud til at deltage.

De enkelte pargrende, der har vaeret inddraget, har deltaget i et individuelt vej-
ledningsforlgb, eller et familietilbud sammen med den ramte, hvor fokus isser
har vaeret pd, hvordan de kan stgtte borgeren i hverdagen. Hvis der har vaeret
bgrn involveret, har fokus desuden veeret pd, hvad der er deres ansvar og hvad
der ikke er. Som BOMI giver udtryk for, har de pargrende, herunder familiens
funktion, markant indflydelse pa borgerens samlede rehabiliteringseffekt, hvilket
understreger vigtigheden af at inddrage de pargrende i indsatsen.
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Case kontrolforsgg i
fire kommuner

Dokumentation af
effekten og af gko-
nomisk fordelagtig
model

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen ikke opfyldt.

Som praesenteret i forbindelse med aktivitetsmal 1 har projektet ikke formaet at
opstille en kontrolgruppe for projektet.

Projektet valgte efter opstart at sendre udveelgelsesmetoden og dermed den
made, som borgerne skulle visiteres til projektet pd. Oprindeligt havde projektet
valgt at bruge case-kontrol metoden, som indebaerer, at kontrolgruppen skal fin-
des i andre kommuner end de fire deltagerkommuner (Allergd, Frederiksberg,
Gladsaxe og Gentofte), og at disse fire kommuner derfor kun skulle sende bor-
gere til leverandgrforigb hos BOMI (til interventionsgruppen). For at styrke pro-
jektets videnskabelige metodiske forankring og g@re de statistiske resultater
mere valide, valgte projektet kort efter opstart at g& over til et randomiseret de-
sign, hvor de fire kommuner udover at visitere borgere til forlgbene hos BOMI
(interventionsgruppen) ogsa skulle levere borgere til kontrolgruppen. Hvilke bor-
gere der skulle have forlgb hos hhv. BOMI og internt i jobcentret, skulle bestem-
mes gennem lodtraekning. Det viste sig imidlertid, at de to jobcentre, der pa det
tidspunkt var indgdet samarbejdsaftaler med (Gentofte og Gladsaxe), ikke fandt
det foreneligt med praksis at udvaelge borgere pa baggrund af lodtraekning. De
vil gerne veere med i projektet og havde borgere i malgruppen, men de ville ikke
visitere til BOMI pa baggrund af lodtreekning. Derfor valgte BOMI med accept fra
STAR at g3 tilbage til det oprindelige design, hvilket har betydet at jobcentrene
har visiteret det forventede antal borgere til BOMI, men at de deltagende kom-
muner altsd ikke har leveret borgere til kontrolgruppen.

BOMI vurderer, at de gvrige kommuner, som BOMI har veeret i kontakt med for
at fa borgere til kontrolgruppen, har haft forskellige drsager til ikke at ville le-
vere data pd borgere i malgruppen, som har faet et internt forlgb i jobcentret.
BOMI oplever, at kommunerne har haft en bekymring i forhold til at se darlige
ud sammenlignet med interventionsgruppen - pa trods af at data ville blive ano-
nymiseret.

Andringerne i projektets metode, har gjort at projektet kom en del bagud med
visitationen af deltagere til projektet, som i realiteten fgrst er sket fra 2018.

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen kun delvist opfyldt.

Da kommunerne ikke har gnsket at bidrage med data (hverken pa indsats- eller
borgerniveau), har det ikke vaeret muligt for projektet at sammenligne omkost-
ningerne af en indsats i jobcentret med en indsats i BOMI (cost-cost analyse). I
stedet er BOMI ved evalueringstidspunktet ved at udarbejde en sundhedsgkono-
misk investeringsmodel S@M, hvor det analyseres, hvordan omkostningerne til
arbejdsrehabiliteringsindsatsen pd8 BOMI og den opndede succesrate pavirker
kommunens gkonomi over tid. De data analysen primaert beror pa er progres-
sion i forhold til opndet arbejdstid. 17 ud af de 32 borgere er tilbage i arbejde pa
ordinaere vilkar og i gennemsnit af alle 32 borgere der har gennemfgrt har bor-
gerne en gget arbejdsevne pd 16,5 t/uge i forhold til opstart (heraf er en borger
pa barsel).
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Oprettelse af vi-

densportal og kur-
ser tilgeengelig for
landets kommuner

Dette aktivitetsmal er ved slutevalueringen delvist opfyldt.

BOMI har haft planer om at udbygge deres hjemmeside med et szerligt afsnit,
hvor der skal formidles ny og specialiseret viden om indsatsen for borgere med
en erhvervet hjerneskade eller med langvarige gener efter hjernerystelser, her-
under f.eks. forskningsartikler og publikationer fra projektet.

Forventningen er BOMI herigennem styrkes, som en videns institution, hvorigen-
nem kommunerne kan sgge ny evidensbaseret viden om hjerneskader og hjer-
nerystelser. Da BOMI pa nuvaerende tidspunkt stdr overfor en stgrre organisati-
onsaendring, hvori der ogsa skal laves ny hjemmeside, er dette dog ikke igang-
sat endnu.

BOMI fortzeller, at den viden om malgruppen, som er etableret i regi af projektet
er implementeret i de forskellige opkvalificeringskurser som tilbyder kommu-
nerne. Derfor vurderer vi at dette mal er delvist opfyldt.

3.2  Status pa resultatmalene pa kort sigt

Der er fastsat i alt fem resultatmal pa kort sigt. Status pa resultatmalene frem-
gar af tabellen nedenfor.

Tabel 3-2 Status p8 resultatm8lene p§ kort sigt

Jobcentre: 60%
Pargrende: 75%
BOMI: 75%

60%

75%

65 %

60 %
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Skabt en gget viden
om og metoder til
tveerfagligt samar-
bejde om malgrup-
pen.

Andel af jobcenter-
medarbejdere, som
har faet ny og rele-
vant viden om hjer-
neskade

Andel af de delta-
gende pargrende,
som har fet gget
viden om hjerne-
skade, og om hvor-
dan de giver prak-
tisk stgtte.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

For at undersgge dette, har BOMI udsendt spgrgeskema til de fire deltagende
kommuner, mens evaluator har afholdt to telefoninterviews med medarbejdere
hos BOMI. Alle adspurgte kommuner samt medarbejdere hos BOMI giver udtryk
for at der er skabt gget viden om og metoder til tvaerfagligt samarbejde om mal-
gruppen (100 %).

Bade kommunerne og medarbejdere hos BOMI fremhaever den udarbejdede
samarbejdsmodel for samarbejdet mellem BOMI og kommunerne, som en posi-
tiv forankring og formalisering af samarbejdet - bade i forbindelse med udvik-
lingsarbejdet og det fremadrettede samarbejde. Modellen understreger blandt
andet vigtigheden i at b&de hjerneskadekoordinator og sagsbehandler deltager i
opstartssamtale, Igbende inddrages nar relevant og ved afslutning af et forlgb.

Derudover fortzeller projektet, at processen omkring blandt andet SOP'erne,
hvor indsats og metoder er blevet formuleret og nedskrevet, har skabt en god
refleksion omkring opbygning af forlgbene for borgerne, hvilket tilmed har bidra-
get til en god videndeling pa tveers af BOMI.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

Alle adspurgte jobcentre giver udtryk for, at de har faet ny og relevant viden om
hjerneskade (100 %).

Iszer den sagsspecifikke Igbende sparring med kommunerne har staet centralt i
arbejdet for at gge kommunernes viden pa omradet. Herigennem er der blevet
skabt et rum for at drgfte helt konkrete metoder og indsatser overfor de forskel-
lige diagnoser/udfordringer, hvilket ogsd kommunerne fremhaever som vaerdi-
fuldt. Denne sparring har bade vaeret i forhold til borgere, som har modtaget et
BOMI-forlgb, men ogsd borgere, som har faet en intern indsats i jobcentret.

Dette mal er ved slutevalueringen ikke opgjort.

Da mange pargrende ikke har gnsket at deltage i en indsats, er der ikke blevet
sendt survey ud til de pargrende. Det er dermed ikke muligt at opggre om de
har faet viden om hjerneskade, og om hvordan de giver praktisk stgtte.

Pargrende har ikke vaeret spurgt ind til deres viden om hjerneskade men i stedet
har de udfyldt validerede test omkring deres psykiske og emotionelle tilstand.
Disse test viser at de markant har reduceret deres niveau af angst og depression
samt gget deres livskvalitet.

3.3  Status pa resultatmalene pa lang sigt

Der er fastsat i alt seks resultatmal pd lang sigt. Status pa resultatmalene frem-
gar af tabellen nedenfor.
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Andelen af jobcen-

tre, som oplever et

styrket samarbejde
om ivaerksaettelsen

af arbejdsevnereha-
biliteringstilbud for

malgruppen.

Andelen af BOMI-
medarbejdere, som
oplever et styrket
samarbejde med
kommune og civil-
samfund.

COWL

w

Tabel 3-3 Status p8 resultatmlene p§ lang sigt

60% / 50%

80% / 80% /
70%

70%

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

De adspurgte jobcentre tilkendegiver, at der i regi af projektet har veeret et til-
fredsstillende samarbejde med BOMI om indsatsen for malgruppen.

Der er sket en Igbende og kommunespecifik sparring, om hvilke borgere der kan
profitere mest af et forlgb hos BOMI. F.eks. har en kommune valgt at omlaegge
deres hjerneskadeomrade, s& BOMI fremadrettet vil blive brugt som leverandgr i
forbindelse med de borgere, som har en specialiseret genoptraeningsplan. Gene-
relt oplever kommunerne, at de borgere, som er kognitivt svaert ramt, i hgj grad
har draget nytte af BOMIs tveaerfaglige, hdndholdte og individuelle indsats.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

Der har ogsa fgr projektet veeret et stort fokus p& tveerfaglighed i indsatsen for
borgerne, dog vurderer medarbejderne i BOMI, at dette fokus er blevet styrket
igennem projektet. Mange af de borgere, som er blevet visiteret til projektet,
har haft komplekse sager og har kraevet en stor indsats og dialog mellem sags-
behandleren i jobcentret og medarbejderen i BOMI.
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Andel af de delta-
gende jobcentre,
som i hgjere grad
oplever, at de kan
anvende deres vi-
den om hjerneskade
til at iveerksaette
mere malrettede ar-
bejdspraktikker med
afklaring af arbejds-
evne af senhjerne-
skadede efter delta-
gelse i projektet.

Andel af pargrende,
som i enten meget
hgj grad eller hgj
grad oplever, at de
mestrer at under-
stgtte den hjerne-
skadede.

Andel af medarbej-
dere hos BOMI, som
oplever, at SOP-
beskrivelserne har
resulteret i en ens-
artethed i behand-
lingen, tydelig for-
midling og stgttet
forankring efter
endt projektperiode.

Derudover har BOMI ogsa faet styrket deres rolle, som radgivning- og sparrings-
funktion hos sagsbehandlerne, som ringer efter input til borgernes indsats og
forlgb — herunder ogsa borgere som ikke er i forlgb hos BOMI.

En medarbejder i et af de deltagende jobcentre giver udtryk for, at det iseer har
veeret positivt, at BOMI har varetaget hele indsatsen for borgeren. Det ggr at
BOMI opnar stgrre kendskab til borgeren, hvilket kan bidrage til at skabe pro-
gression for borgeren.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

Ifslge den tilfredshedsmaling BOMI har afholdt blandt de fire deltagende jobcen-
tre, fremgar det at alle jobcentre oplever at veere inddraget i processen og at
samarbejdet med BOMI har veeret veerdiskabende.

De jobcentermedarbejdere, som er seerlig tilfredse, er dem hvor BOMI har lavet
en decideret sagssparring omkring alle de sager, de havde behov for at drgfte
med en specialist pa neurorehabiliteringsomradet. Dvs. sparring pa de sager
som ikke var en del af projektet. Herunder ogsa ift. om det vil veere relevant at
ivaerksaette mere malrettede praktikker for borgeren.

Som naevnt ovenfor, s er det BOMIs oplevelse, at kommunerne iszer har haft et
behov for at sende de komplicerede diagnoser til BOMI, men at de ogsa har haft
behov for sparring pa nogle af de mindre komplekse sager, som kommunen som
udgangspunkt vurderer, at de godt selv kan varetage.

Dette mal er ved slutevalueringen ikke opgjort.

Som ogsd bemaerket ovenfor, har de pdrgrende ikke vaeret spurgt ind til deres
viden om hjerneskade men har i stedet udfyldt validerede test omkring deres

psykiske og emotionelle tilstand. Disse test viser at de markant har reduceret

deres niveau af angst og depression samt gget deres livskvalitet.

Da enkelte pdrgrende som har deltaget, har faet en indsats der har vaeret s3 in-
dividuel, at BOMI har valgt andre evalueringsmal. Det er derfor ikke muligt at
opggre dette resultatmal.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

Udarbejdelsen af SOP'erne, har ifglge de to adspurgte medarbejdere og projekt-
ledelsen, gjort at arbejdsgange og -rutiner er drgftet og beskrevet, hvilket har
bidraget til en bedre forst3else af, hvorfor man arbejder, som man ggr i BOMI.
Dette har iseer veeret veerdifuldt for nyansatte og vaeret med til at strgmline ind-
satsen overfor borgere i BOMI.

For mange erfarne medarbejdere har selve processen i udarbejdelsen af SOP'-
erne vaeret med til at skabe en dialog om, hvilke forlgb det giver bedst mening
at sammensaette til borgeren.
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Andel af jobcenter-
medarbejdere, som
oplever en styrket
opgavelgsning.

Dette mal er ved slutevalueringen opfyldt.

Alle adspurgte jobcentre tilkendegiver, at deres deltagelse i projektet har styrket
deres opgavelgsning.

Jobcentrene har set en stor veerdi i, at BOMIs tilbud har vaeret individuelt og
handholdt, og har oplevet en hgj faglighed, rettidighed, gode taette samarbejds-
forlgb omkring indsats. De fremhaever vaerdien i, at BOMI er til stede i borgerens
naermiljg, og afholder konkrete aktiviteter pa arbejdspladsen. Og at samarbejdet
med BOMI har veeret fleksibelt, herunder er det seerligt vigtigt for kommunen at
visitationsproceduren er fleksibel og nem.

3.4  Status pa effektmal

Projektet har haft som mal, at signifikant flere borgere i interventionsgruppen
bliver integreret pa arbejdsmarkedet end kontrolgruppen. Som naevnt, har pro-
jektet ikke formaet at opstille en kontrolgruppe, hvilket udfordrer den direkte
pavisning af projektets effekt. P& baggrund af en to-punktsmaling (opstart og
afslutning), har projektet dog dokumenteret progression for de deltagende bor-
gere. Projektet har derudover udarbejdet en simpel version af den sundhedsgko-
nomiske investeringsmodel S@M, hvor der medtages gevinster i form af tilbage-
venden pa arbejde overtid pa kommunalt niveau. Det som man kan se er, at til
trods for at mange borgere har haft en lang periode fra skade til opstart pa
BOMI, kommer 94% tilbage i en eller anden form for beskezeftigelse, og 53% er
pa ordinzer beskaeftigelse ved afslutning af indsatsen. Derudover flytter borgerne
sig p& andre subjektive parametre.

De primaere indikatorer for progressionen er pavist pa baggrund af:

> Antal timer tilbage | arbejde. Borgerne har i gennemsnit gget deres arbejds-
tid med 16,7 t/uge. I figuren herunder vises hvor stor andel af borgerne der
arbejder hhv. 0%, 1-50%, 50-79% og 80-100% i forhold til en 37 timers
arbejdsuge.

Proportion of working hours at baseline
and end of trial

80%
70%
60%
50% ——0%
40% 1-<50%
30% \ —e—50-79 %
20% 80-100 %
10% /<

0% =~

baseline end of trial
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> Tid i rehabiliteringsforlgb. Borgerne har i gennemsnit modtaget rehabilite-
ring i 219 dage.

> Forsgrgelsesgrundlag. 94% er i en eller anden form for beskaeftigelse, 55%
er i ordinzerbeskzeftigelse, de gvrige 45% er der ikke en endelig afklaring
pa hvilken forsgrgelse de ender ved afslutning af indsatsen.

BOMI har desuden fulgt op p&, om borgerne opnar en reduktion i symptomer i
form af bl.a. hgjere livskvalitet og mindre traethed. I forhold hertil, har projektet
brugt fglgende test:

> MPAI-4 - Til vurdering af niveau af deltagelse bade i hverdagen og i forhold
til arbejde

> Livskvalitet EQ-5D-5L - Til vurdering af sandsynlighed for, at borgerne far
det bedre resten af deres liv (Sundhedsgkonomi)

> DASS (Depression, Anxiety and Stress Scale) - Til brug for screening for
depression, angst og stress.

> DMFS (Dutch Multifactor Fatigue Scale) — Til brug for screening for traethed

> TUG (Timed Up and Go) - Bruges til vurdering af basis mobilitet

> SPBS (Self perceived burden scale) - M3ler borgerens egen oplevelse af at
veere til byrde for andre.

> GOSE (Glasgow Outcome Scale-extended) - Bruges til en bredere vurderin-
gen af borgernes funktionsniveau og i forhold til at sikre at kontrolgruppen
er ens.

> WAIS (neuropsykologisk undersggelse) - Mal for bl.a. Arbejdshukommelse
og eksekutive vanskeligheder.

Ud fra de forskellige test, forteeller BOMI, at der er markant forskel pd bl.a. ni-
veauet af depression og treethed, seerligt pa det omrade indenfor traethed efter
hjerneskade som fylder meget for borgerne nemlig mental traethed.

Overordnet er der sdledes en positiv forbedring p& borgernes generelle funkti-
onsniveau og deres kognitive funktionsniveau, dvs. evnen til at analysere pro-
blemer, evnen til at planlaegge og udfgre komplekse handlinger, kognitiv fleksi-
bilitet, opmeaerksomhed og impulskontrol.

Tabel 3-4 Status p8 resultatmdlene p§ lang sigt

X % flere
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Signifikant flere bor-
gere i interventions-
gruppen bliver inte-
greret pa arbejds-
markedet end kon-
trolgruppen

Dette mal er ved slutevalueringen er ikke muligt at pavise.

Da der ikke er opstillet en kontrolgruppe for interventionsgruppen, er det ikke
muligt at pavise, at der er signifikant flere borgere herfra, som bliver integreret
pa arbejdsmarkedet end fra kontrolgruppen.

Corona-situationen har ligeledes bidraget til at der har veeret en forsinkelse pa
projektet, og gjort at ikke alle followup-undersggelser pa borgerne er blevet af-
holdt. Projektet forventer at have dem afholdt inden udgangen af 2020.

Et centralt resultat fra projektet er, at de borgere, som er pa 26 ugers forlgb hos
BOMI i gennemsnit gger deres arbejdsevne med 16,7 timer om ugen sammen-
holdt med fgr deres deltagelse pd projektet.

Derudover skal det bemaerkes, at der igennem projektet er blevet skabt meget
spaendende viden og data pa& omradet, som BOMI planlaegger at formidle gen-
nem bl.a. deres hjemmeside og videnskabelige artikler. Blandt andet er det ble-
vet pavist, at der er en sammenhaeng mellem livskvalitet og selvoplevet byrde.
Det vil sige, at hvis man oplever at vaere til byrde for andre, har man en lavere
livskvalitet.

4 Laeringer og erfaringer

Laering om malgruppen:

> Projektet fortzeller, at de fra hovedparten af de deltagende kommuner har
f3et henvist borgere med svaere og komplekse problematikker, bade af neu-
rologisk og psykisk karakter. Det er ogsa tilbagemeldingen fra kommu-
nerne, at de far szerligt udbytte ud af samarbejdet med BOMI i netop de sa-
ger, hvor der er komplekse kognitive problemstillinger.

> Projektets malgruppe blev udvidet fra forst at omfatte hjerneskadede bor-
gere til ogsd at inkludere borgere med langvarige skader efter en hjernery-
stelse (mild traumatisk hjerneskade). Denne sidste malgruppe fylder mere
0og mere i jobcentrene, hvorfor BOMI og kommunerne blev enige om at tage
dem med i projektet. BOMI har udfyldt spgrgeskemaer sammen med bor-
gerne ved opstart og afslutning af forlgbet. Resultaterne herfra viser blandt
andet, at borgere med hjernerystelse i hgj grad score hgijt p& de emotio-
nelle skalaer, sdsom stress, angst og depression, samt har et signifikant la-
vere selvoplevet helbred end borgere med hjerneskade, hvorimod borgere
med hjerneskade har et darligere kognitivt funktionsniveau.

> For denne brede méalgruppe kan det vaere svaert at etablere gruppetilbud.
Borgerne har individuelle udfordringer og omstaendigheder, som skal ind-
teenkes i deres indsats. Dertil kraever det en vis timing og volumen at op-
rette relevante tilbud pd hold, hvilket projektet ikke har haft.

Laering ift. samarbejdet med jobcentrene:
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> Projektet har vaeret overrasket over, hvor svaert det har vaeret at etablere
et samarbejde med jobcentrene. Det geelder bade i forhold til at f& jobcen-
trene med pa idéen om at udvaelge borgerne pa baggrund af lodtraeknings-
forsgg og i forhold til at etableret en samarbejdsmodel, som omfatter flere i
jobcentrene end hjerneskadekoordinatorerne, samt i forhold til at f& jobcen-
trene til at levere data.

> Projektet fortaeller, at det har vaeret nemmere at samarbejde med de kom-
muner, som har haft specialiserede sagsbehandlere inden for neurologiske
diagnoser, frem for de kommuner hvor de neurologiske sager er blevet for-
delt ligeligt p@ sagsbehandlerne, som de gvrige sygemeldinger.

> Samarbejdet med kommunerne har klart vaeret bedre pa sagsniveau, end
pa projektniveau. Projektet fremhaever det som en klar overordnet lzering,
at projekter som dette skal ggre det utroligt nemt for kommunerne at del-
tage, og tale ind i kommunernes organisering. Ligeledes har jobcentrene
lagt stor vaegt pa det vaerdiskabende i, at badde sagsbehandler og hjerne-
skadekoordinator er inddraget fra start, men i praksis har det vaeret inddra-
gelsen veeret forskellig som fglge af kommunernes forskellige organisering.
Denne mulige differentiering i arbejdsgange og organisering pa tvaers af
kommuner, skal den samarbejdsaftale, der indg%s med kommunerne for-
holde sig til fra start.

> Der har vist sig en udfordring ift. borgernes transportudgifter. Nogle kom-
muner har nemt afholdt udgiften til Roskilde, hvor BOMI ligger, mens trans-
port i andre kommuner har veeret en ikke-fakturerbar udgift. Det er vigtigt
at indtaenke dette i projektets budget, da det kan udggre en vaesentlig bar-
riere for at fa borgere visiteret til projektet. Det er samtidigt vigtigt, at
dette afklares fra start, ndr samarbejdet med de enkelte kommuner fast-
laegges.

Leering ift. inddragelse af pargrende:

> Projektet har fra tidspunktet for visitationen af borgeren til BOMI, haft op-
maerksomhed pa de pargrende. For mange pargrende og borgere i saerlig
grad, har de ikke overskud til at prioritere en familie indsats pa det tids-
punkt hvor borgeren vender tilbage i arbejde og ofte er presset af kom-
mune/ og eller arbejdsgiver i forhold til ansaettelsesforhold eller sygedag-
penge. Derfor er pargrende inddraget i forlgbet i det omfang de har gnsket
det og der har veeret mulighed for det, hvilket ifglge BOMI, er omkring halv-
delen af tilfaeldene.

5 Forankring

Projektet har bidraget til at skabe et Isbende samarbejde og Igbende sparring
mellem kommunerne og BOMI, om hvilke borgere, der kan profitere mest af et
forlgb hos BOMI. Det er projektets forventning, at denne viden er blevet foran-
kret hos de deltagende jobcentre, og altsa vil leve videre efter projektafslutning.
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Projektet er i gang med at udarbejde et forskningsnyhedsbrev, der sendes ud til
landets kommuner. Derudover planlaegger projektet et afsluttende sympo-
sium/konference, hvor resultaterne praesenteres, og er i gang med at udarbejde
videnskabelige artikler til peer review med henblik pa offentligggrelse i viden-
skabelige tidsskrifter. Al viden, der er skabt i regi af projektet, herunder artik-
lerne, vil ligeledes blive lagt ind p& BOMIs hjemmeside.

Det er blevet tydeligt for BOMI, at de i dialogen med kommunerne, skal under-
strege, at selv borgere med komplekse udfordringer kan komme tilbage pa ar-
bejdsmarkedet. At mange borgere faktisk vender tilbage pa ordinaere vilkar, til
trods for lang tids fraveer fra arbejdsmarkedet. BOMI ser klart et potentiale i at
udbygge sagssparring til kommunens jobcenter, selvom borgeren ikke er pa
BOMI. BOMI vil fremadrettet have en intern forankring af den udarbejdede sam-
arbejdsmodel, hvor der er fokus pa at systematisere endnu mere den teette ind-
dragelse og koordinering med kommunen.

BOMI har ingen planer om at fortsaette projektet i sin helhed, men vil i stedet
forankre den lzering der har veeret fra projektet i forhold til:

> Smidig visitation

> Ekstra opmaerksom pa tidlig inddragelse af bade sagsbehandler og hjerne-
skadekoordinator

>  Seerligt fokus pa inddragelse af de pargrende

> Tilbyde sagssparring til jobcenter medarbejdere udover de borgere vi har et
samarbejde om men 0gsa som et fast “supervisions tilbud”.

> Interessant at fokus pa hjernerystelser i hgj grad skal g pd det mere sub-
jektive (f.eks. oplevet livskvalitet) og de hjerneskadede mere kognitive ind-
satser.

6 Samlet vurdering

Projektet har vaeret relevant og vaerdiskabende for jobcentrene (ift. ind-
sats og samarbejde). Det er evaluators vurdering, at projektet i hgj grad er
relevant. Det gaelder bade indsatsen for en hurtig arbejdsevneafklaring og reha-
bilitering og styrkelsen af samarbejdet mellem jobcentret, hjerneskadecentret
og virksomhederne herunder opmaerksomheden pd, hvordan de tre aktgrer hver
isaer kan bidrage til, at borgerne bliver arbejdsevneafklaret og kommer hurtigere
videre i enten job, uddannelse eller pension.

BOMI har ikke formdet at tilbyde en familieindsats som i hgj grad kunne
have gjort noget mere for familiefunktionen. Ifglge projektet, har de fleste
borgere og pargrende har ikke haft overskud til at deltage i en familieindsats.
Evaluator vurderer, at en familieindsats kan hgjne familiens der i den manglende
inddragelse af de prgrende, kan ligge en langsigtet risiko for den samlede funk-
tion og et stgrre overskud og tid til de pargrende kan ligeledes have en positiv
effekt p&, at borgeren undgér tilbagefald pa parametre som f.eks. stress, angst
og livskvalitet, som kan pavirke borgerens arbejdsevne. Som projektet ogsad
fremhaever, kan det vaere afggrende, at borgeren som led i sin sygemelding,
ogsa far tid til at forbedre familiefunktionen og -relationen, hvilket kommunerne
eller arbejdsgivere sjaeldent prioriterer tid til.
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BOMI har haft et for ambitigst metodegrundlag, og har ikke formaet at
opstille en kontrolgruppe. BOMI har vaeret meget ambitigse i forhold til at
opna det bedste mulige forskningsmaessige grundlag for at vurdere effekten af
interventionen, herunder den sundhedsgkonomiske effekt, samt pa at afsgge
evidensbaseret viden, som har kunnet bidrage til at ggre interventionen sa ef-
fektfuld som muligt. Projektet har imidlertid matte sande, at det ikke har veeret
muligt i praksis at gennemfgre interventionen som et lodtraekningsforsgg eller at
opna det data grundlag, som ville ggre det muligt at gennemfgre en sundheds-
gkonomisk cost-benefit-analyse p& den intenderende made, hvorfor projektet
undervejs gik tilbage til den oprindelige plan om at gennemfgre et cost-cost stu-
die. Dog er det heller ikke her lykkedes BOMI at fa data fra kommunerne til en
kontrolgruppe, sa de kunne lave en cost-cost analyse af omkostningerne/effek-
terne af BOMI-forlgb vs. internt forlgb i jobcentret. Projektet har dog udarbejdet
en simpel version af den sundhedsgkonomiske investeringsmodel S@M, hvor der
medtages gevinster i form af tilbagevenden p& arbejde overtid pa kommunalt ni-
veau. Herigennem kan det pavises, at de borgere, som er pd 26 ugers forlgb hos
BOMI i gennemsnit gger deres arbejdsevne med 16,7 timer om ugen sammen-
holdt med for deres deltagelse pd projektet.

BOMI har skabt relevant viden om omrédet, men har endnu ikke opret-
tet vidensportal. Det er evaluators vurdering, at der er opndet bade relevant
og interessant viden, som vil kunne bruges i det fremadrettede samarbejde med
gvrige jobcentre og i samarbejdet med hjerneskadecentre. BOMI har ikke opret-
tet en vidensportal, men forventer at udbygge deres hjemmeside med et saerligt
afsnit, hvor der skal formidles ny og specialiseret viden om indsatsen for borgere
med en erhvervet hjerneskade eller med langvarige gener efter hjernerystelser,
herunder f.eks. forskningsartikler og publikationer fra projektet. Vi vurderer, at
viden fra projektet med fordel kan formidles mere proaktivt til jobcentrene og
andre relevante aktgrer. Det kan f.eks. veere gennem deltagelse pa konferencer
som KL's Jobcamp eller oplaegsbesgg pé jobcentrene. Sdledes kan jobcentrene
f& kendskab til hvad det er vigtigt at vaere opmaerksom p3, i indsatsen med bor-
gere med hjerneskade/hjernerystelse, herunder hvornar det er relevant at sgge
sparring hos hjerneskadecentrene og/eller kgbe forlgb til de seserligt komplekse
sager.

BOMI har formalet at skabe progression for deltagerne, men det er ikke
muligt at dokumentere en effekt af BOMIs forlgb. Det overordnede mal
med projektet har vaeret at sikre, at voksne med en erhvervet hjerneskade eller
med langvarige mén fra en hjernerystelse, afklares i forhold til arbejdsmarkedet
og integreres og fastholdes p& arbejdsmarkedet og/eller starter uddannelse.
Evaluator kan konstatere, at der har vaeret en del bdde metodiske og implemen-
teringsmaessige udfordringer pa projektet, hvilket i praksis betyder at det ikke er
muligt at dokumentere en egentlig effekt af BOMIs indsats. Da BOMI ikke har
form3et at sammenholde deres indsats med anden indsats, er det ikke muligt
kvantitativt at pavise, at BOMIs forlgb har en egentlig effekt, eller at projektet
pa den lange bane vil gge inklusionen og fastholdelsen af malgruppen pé ar-
bejdsmarkedet.

Da hverken de kortsigtede og langsigtede malszetninger, henvender sig til den

primaere malgruppe, men derimod adresserer dels jobcentrenes, dels BOMIs
medarbejderes oplevelse af samarbejdet og forankring af viden pa tvaers, er det
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i regi af denne evaluering ligeledes ikke muligt at pavise borgernes oplevelse af

effektskabelse og fastholdelse pa arbejdsmarkedet. P& baggrund af en progres-

sionsmaling af projektets deltagere, kan vi dog konstatere, at borgerne har gget
deres antal arbejdstimer efter deltagelsen pa projektet.

Vi vurderer, at det i hgj grad er BOMI, som har faet gavn af erfaringerne i pro-
jektet, og de deltagende kommuner, hvilket p& den lange bane kan komme job-
centrene og malgruppen til gode. Forudsaetningen er her selvfglgelig, at BOMI
formar at udvide og fastholde deres samarbejdsflade med kommunerne, sa job-
centrene ogsa pa sigt vil inddrage BOMIs kompetencer i indsatsen med bor-

gerne.
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