Arbetsprofil
Infresseanmalan/remiss fill IPS
Forsattsblad

Skriv i denna kolumn

Datum fér infresseanmdlan/remiss

Namn

Adress

E-postadress

Telefonnummer

Nd&s lattast pd detta satt

Case manager/behandlare
Handldggare pd Arbetsformedlingen

O Kontakt tagen med Arbetsférmedlingen

Andra kontaktpersoner inom sjukvarden
eller socialtj@nsten

Vad séger personen om arbete? Varfor vill
personen arbeta nu? Vilken typ av arbete?

Ar personen intresserad av att utbilda sig
for att f& battre mojligheter att nd sina
arbefslivsinriktade maie

Information om personens sjukdom
(diagnos, symtom och s& vidare). Hur kan
personens sjukdom (och/eller missbruk)
pdverka ett arbete eller tergdng Hill
utbildning?

Personens styrkore (Erfarenhet, utbildning,
personlighet, stéd och s& vidare)

Vilket slags arbete (typ av arbete, arbets-
timmar och s& vidare) fror du skulle passa
personen bra?

Remittent: Yrkestitel:

MANUAL FOR ATT BEDOMA PROGRAMTROHETEN FOR IPS — INDIVIDANPASSAT STOD TILL ARBETE
SOCIALSTYRELSEN



Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Arbetslivsinriktade mal

Vilket @r ditt drédmarbete? Vilket slags arbete har du alltid velat arbeta med?

Vilka ér dina I&ngsiktiga arbetslivsinriktade maie

Vilken typ av arbete fror du att du skulle vilja ha just nu2

Vad &r det med den typen av arbete som infresserar dig?

Vilken/vilka typer av arbeten vet du att du inte vill ha?

K&nner du personer som arbetar? Vika typer av arbeten har de? Vad tycker du om de
typerna av arbete?

Finns det n&gonting med arbete som oroar dig? Varfor vill du arbeta?
Utbildning
Ar du infresserad av att studera eller pabdria en yrkesutbildning fér att f& béttre majlig-

heter att n& dina arbetslivsinriktade maile

Utbildningsbakgrund

Har du gdtt ut gymnasiete ONej d Ja

Om inte, skulle du vara intresserad av att f& 0O Nej d Ja O Ejfillémp-
gymnasiekompetens? ligt

Gick du en yrkesinriktad gymnasieutbild- O Nej d Ja

ning?

Har du genomgdatt en I&rlingsutbildning O Nej O Ja

(det vill saga till rbrmokare, svetsare,
elektriker eller liknande)?

Om ja, viket &re

Har du fatt ndgon yrkesutbildning i det O Nej O Ja O g tillémp-
militérae ligt

Beskriv utbildningen, inklusive ar och vilka
certifikat du fick.
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskdllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Annan utbildning eller utbildningsprogram O Ejfillémpligt
Namn p& utbildningsanordnaren

Ort
Artal
Sékt examen eller certifikat

Slutférd examen, certifikat eller slutférda
kurser

Om utbildningen inte slutférdes, vad
berodde det p&2

Vad tyckte du mest om med utbildningen?

Vad tyckte du minst om med utbild-
ningen?e

Hade du ndgon typ av ekonomiskt stéd?
Vilken typ av stéd?

Namn pd utbildningsanordnaren
Ort

Artal

Sokt examen eller certfifikat

Slutférd examen, certifikat eller slutférda
kurser

Om utbildningen inte slutférdes, vad be-
rodde det pd?e

Vad tyckte du mest om med utbildningen?

Vad tyckte du minst om med utbild-
ningen?e

Hade du ndgon typ av ekonomiskt stéd?
Vilken typ av stéd?

Namn pd& utbildningsanordnaren

Ort
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Artal
Sokt examen eller certifikat

Slutférd examen, certifikat eller slutférda
kurser

Om utbildningen inte slutférdes, vad be-
rodde det pd?

Vad tyckte du mest om med utbildningen?

Vad tyckte du minst om med utbild-
ningen?

Hade du ndgon typ av ekonomiskt stode
Vilken typ av stéd?

Har du kopior pd examen, licenser eller O Nej OJa
certifikat du har erhdliite

Ar du infresserad av att f& ett specifikt cer- O Nej 0OJa
fifikat, licens eller examen for eft specifikt

arbete?

Om personen inte dr intresserad av ytterligare utbildning for fillfcllet hoppar du 6ver fol-
jande fragor och fragar om arbetslivsbakgrund istdllet.

Vilken typ av arbete &r du infresserad ave

K&nner du till n&got specifikt praktik- eller utbildningsprogram som du skulle vilja g&2

Vad inom det omrédet @r det som intresserar dige

K&nner du till om det finns arbete inom det omr&adet2 Hur ar framtidsutsikterna for att f&
arbete inom det omradet?

Nar skulle du vilja p&bdria ett utbildnings- eller praktikprogram?

Hur l&dnge kan du té&nka dig aft studera eller utbilda dig? Vad ér din tidsram for att ge-
nomféra en utbildning?

Skulle du vara intresserad av att besdka skolor har i omrédet (vuxenutbildning, yrkeshdgs-
kolor m.m.) fér att f& veta vad det finns for olika alternativ att ta examen eller f& nagot
yrkescertifikat?

Finns det andra arbets- eller utbildningsmaojligheter du vill veta mer om?

Skolerfarenheter

L&t oss prata lite om dina skolerfarenheter och hur de var fér dig.

Kommentar (fér alla
omraden som var
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskdllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

problematiska eller
en specifik styrka)

Att f& frédgan i klass-
rummet 0 OK 0O Problematiskt

Sociala situationer

O OK O Problematiskt
Skriva prov .

O OK O Problematiskt
Lara sig av forelds-
ning ook O Problematiskt
Léra sig genom att
lGsa O OK O Problematiskt
L&ra sig genom
praktisk dvning OOK O Problematiskt
Koncenfration O OK O Problematiskt
Minne 0OK O Problematiskt
Anvanda datorer O OK O Problematiskt

Hade du en IUP (individuell utbildningsplan) nér du gick i skolan? Inkluderade den strate-
gier fér att hjdlpa dig att Iéra dig nya saker? Vilka var de?

Deltog du i nGgra avancerade kursere Vilka?2

Har n&dgon nagonsin sagt fill dig att du har inlédrningssvarighetere Vad vet du om det?
Vilka anpassningar har hjdlpt dig tidigare?2

Vilka &r dina styrkor nér det gdller att studera?

Vilka sprék kan du?

Planer for studier och utbildning

Vad behdver du fér att boérja studera?

o Tillgdng fill dator o Hjdlp med att o Mer stéd frén an- o Busskort eller mot-
prata med 1&- hoériga/vanner svarande
rare/instruktorer

o Ekonomiskt stod o Datorkunskaper o Ostérd plats att o Omsorg for éldre

studera anhoriga

o Hjélp med att o Bocker/utrustning o Stod frén psykia- o Barnomsorg

hitta vagen frin

o Hjélp med att o Studiehjdlp o Hjdlp med studie- = o N&got annat:

hitta p& skolomrd- planering

det
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Kommentarer:

Vad har du fér méjligheter att betala eventuella skolavgifterg For bdcker och andra skol-
kostnader?

Har du ndgon gang fatt ekonomiskt stod for att kunna studera? Har du blivit nekad studi-
emedel?

Behdver du ndgra anpassningar i klassrummet?

Finns det ndgot annat stéd som skulle kunna hjdlpa dig att lyckas studera eller utbilda
dig?

Arbetslivserfarenhet

Senaste anstdllning O Ej tillémpligt. Personen saknar arbetslivs-
erfarenhet.

Yrkesbeteckning

Arbetsgivare

Arbetsuppagifter

Startdatum: Slutdatum:

Antal timmar i veckan

Hur fick du det arbetet?e

Vad gillade du med arbetet?

Vad gillade du inte?

Hur var din handledare/chef? Kollegor?

Anledning fill att du slutade?

Annan information om arbetet

Ndst senaste anstdlining O Ej tillémpligt. Personen har bara haft en
anstalining.

Yrkesbeteckning

Arbetsgivare

Arbetsuppgifter

Startdatum: Slutdatum:

Antal timmar i veckan

Hur fick du det arbetet?
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskdllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Vad gillade du med arbetet?

Vad gillade du inte?

Hur var din handledare/chef2 Kollegor?

Anledning fill att du slutade?

Annan information om arbetet

Ndstndst senaste anstdllining O Ej tilémpligt. Personen har bara haft tvé
anstaliningar.

Yrkesbeteckning

Arbetsgivare

Arbetsuppagifter

Startdatum: Slutdatum:

Antal timmar i veckan

Hur fick du det arbetete

Vad gillade du med arbetet?

Vad gillade du inte?

Hur var din handledare/chef? Kollegor?

Anledning fill att du slutade?

Annan information om arbetet

Anvdnd ytterligare blad om personen har haft fler arbeten.

Militartjéanst

O Ej fillémpligt. Personen har inte gjort militartjénst.
Inriktning

Tidsperiod

Utbildning eller arbetslivserfarenhet
Certifikat eller licens

Kulturell bakgrund

Anvand féljande manus for att introducera néstfliande fragor till personen:
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

"Var verksamhet strévar efter att arbeta med personer med olika bakgrund och erfaren-
heter. De foljande frégorna kommer hjdlpa mig férsté din bakgrund och kultur, vilket kan
hjdlpa oss att planera foér arbete."

Vad dr viktigt for dig gdllande din bak-
grund och kultur (det vill s&iga etnicitet,
kén, ekonomisk status och s& vidare)2

Vilka sprék kan du? Vilket sprdk féredrar
du?

Vilka hogtider eller speciella héndelser firar
du? Finns det familjetraditioner du utévar
som pdverkar ett eventuellt arbete? P4 vil-
ket satt vill du att dina anhériga ska vara
involverade ndr vi gér vidare i processen
for att hitta och behdlla ett arbete?

Spelar det roll fér dig om din handle-
dare/chef ar man eller kvinna?

Har du ndgonsin kant dig diskriminerad el-
ler orattvist behandlad nér du sékt arbete
eller pd ett arbete2 Kan du ber&tta om
defe

Psykisk halsa

Har n&gon sagt till dig att du har en psykisk sjukdom? Vad sade de i s& fall2
Hur p&verkar din psykiska sjukdom ditt live

Vilka &r de férsta tecknen pd att du ar pd vag in i en period av psykisk ohdlsa?
Hur hanterar du dina symtom?2

Vilka mediciner tar du och nér tar du dem?

Hur fungerar medicinerna fér dig?2

Fysisk hdlsa

Hur &r din fysiska hédlsa2 Har du ndgra hdlsoproblem?

Har du problem med n&got av féljande?

Sté& upp ldnga perioder ONej OJa
Kan du st& langre @n 1 fimme?2 ONej OJa
Sitta O Nej OJa

Hur ldnge kan du sitta?

Ga&ifrappore O Nej OJa
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskdllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Hur manga vaningare Hur ofta?
Lyftae O Nej OJa
Hur tfungt kan du lyfta?

Uth&llighet O Nej 0Ja

Hur mdnga timmar per dag kan du ar-
beta?

Hur mdnga timmar per vecka?

Vilken tid p& dagen fungerar du som bdst?

Kognitiv hdlsa

Har du ndgra problem med att komma ihég saker?

Koncentration?

Gora saker snabbt?

Om du har den hdér typen av svérigheter — vad har underldttat for dig tidigare i livet?
Forberedelser for att bérja jobba

Har du de klader du behdver for att arbeta2 For att gé pd intervju?

Har du en vackarklocka eller ett ndgot annat satt att komma upp i tid for att gé till job-
bet?

Har du ett ID-korte

Hur ska du ta dig fill arbetet?

Personliga styrkor

Skulle du vilja ha ett jobb som innebdr aft arbeta med mdénniskor?2
Hur bor du och med vem?

Vilka umgds du med? Hur ofta traffas eller pratar ni2

Vem kan hjdlpa oss att tanka ut vilken typ av arbete du skulle frivas med?2

O Mbte bokat med denna person for att diskutera arbete. Om inte, varfore

Nd&r du har fatt ett arbete, vem tror du skulle kunna vara ett bra stéd fér dige
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

N&gon mer?
Bidrag

Fér du ndgot av féljande bidrag?

O Forsorjningsstod/ekonomiskt bistdnd O Arbetsldshetsersattning

O Sjukersattning O Anhorig eller barn som &r beroende av
personen f&r bidrag

O Akfivitetsersattning O Oklart vad personen fér fér bidrag

O Avgdngsvederlag eller liknande frén tidi- O Andra bidrag:
gare arbete

O Bostadsbidrag O Inga bidrag

Hanterar du dina egna pengar?

O Hdanvisning till ekonomisk v&gledning gjord
Om infe, ange orsak:

Frivilligt att beratta om funktionsnedsattningen
(eller anvand arbetsbladet "Plan for Approaching Employers” som finns p&
https://ipsworks.org)

Forklara att ndr man far IPS-insatser f&r man sjalv bestémma om man vill att arbetsspecia-
listen kontaktar arbetsgivare at en.

Vad skulle det kunna vara fér férdelar med att en arbetsspecialist kontaktar arbetsgivare
at dige
Skulle deft finnas ndgra nackdelar med det?

Finns det n&got som du inte vill att din arbetsspecialist berdttar fér en arbetsgivare?

Skulle du vilia att din arbetsspecialist kontaktar arbetsgivare &t dige (Det ér okej att &ndra
sig ndr som helst):

Om du har bestamt dig for att arbetsspecialisten inte ska kontakta arbetsgivare &t dig,
vilka saker vill du att hen ska géra for att hjdlpa dig hitta ett arbete?

0O Hjdlpa med tips om arbeten O Tréna pd intervjufrdgor och svar
O Hjdlp att fylla i ansdkningar O Hjdlp aft folja upp ansékningar
O Hjdlp med att skriva CV O Annat:

0 Skjuts till anstaliningsintervjuer

Missbruk

Hur mycket alkohol dricker du?

Hur ofta®

N&gon sdarskild tid p& dagen?

Vilka droger anvdnder du eller har du anvant?

Hur ofta?
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskdllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Kriminalitet
Har du ndgonsin blivit gripen av polisen?

Har du ndgonsin blivit domd?e

Dom 1 Ar:
P&
Dom 2 Ar:
P&fold:
Dom 3 Ar:
P&
Dom 4 Ar:
P&fold:
Dom 5 Ar:
P&fold:
Dom 6 Ar:
P&

Hade du ndgra problem i livet vid tiden for brotteng Beskriv.

Har du ndgra pdgdende rattsprocessere Om ja, vilka?e

Har du en évervakare? Namn:
Telefonnummer:

Har du en kopia pd ditt brottsregisterut-

drag?

Vill du ha ett sddant utdrag?

ONej OJa

O Nej OJa

Dagliga aktiviteter

Hur ser en vanlig dag ut for dig, frén att du vaknar tills du gér och Idgger dige
Finns det platser i ditt omréde som du gillar att gé tille

Ar du medlem i n&gon klubb, grupp, religiés férsamling eller liknande?

Vilka hobbyer eller intressen har du?

Vilka ér dina typiska sdmnvanor?

Hur ser ditt sociala natverk ut (familj, vénner, tidigare arbetsgivare, andra)?2
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Arbetsprofil

Denna blankett fylls i av arbets-/utbildningsspecialisten under de forsta veckorna de traf-
far en person. Informationskadllor: deltagaren sjdlv, behandlingsteam, deltagardoku-
mentation och, med samtycke, anhériga och tidigare arbetsgivare. Profilen bér uppdate-
ras varje gang deltagaren barjar eller slutar pa ett arbete eller en utbildning.

Information fr&n anhériga, tidigare arbetsgivare eller andra:

Arbetsspecialistens namnteckning: Datum:

Deltagarens namnteckning: Datum:
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