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Forord

Denna rapport dr en dokumentation fran ett utvecklingsprojekt som
genomforts inom dldreomsorgens bistdndshandlédggning 1 Vidsternorr-
land. Utvecklingsprojektet, som haft stod av kompetensstegen, har fo-
kuserat pa bistdndshandlédggarna och deras roll och uppdrag. Samtliga
bistdndshandliggare i Hirndsand, Kramfors, Sollefted, Ange och Orn-
skoldsvik har medverkat i1 projektet med stod av kompetensstegen.
Aven bistindshandliggare frin Sundsvall har deltagit, trots att de inte
haft det ekonomiska stédet som kompetensstegen medfort.

Den samverkan och det erfarenhetsutbyte som péagétt i lanet kring bi-
stdndshandldaggningen paborjades redan 2000 och kommer forhopp-
ningsvis att fortsitta flera ar till. Vi har redan startat natverkstréaffar for
bistandshandldggare som arbetar med vardplaneringar i s k vardplane-
ringsteam. Forutom handldggare fran ldnet ingar i detta samarbete
dven bistdndshandliggare fran Ostersund. Lule4 och Boden, vilket
kinns spannande och kan ge ytterligare néring till kunskapsutveck-
lingen inom omréadet.

En viktig del i detta utvecklingsarbete har genomforts av en arbets-
grupp som bestétt av Yvonne Sjolander (Harndsand), Ann-Christin
Westin (Kramfors), Maria Holmgren (Sollefted), Susanne Larsson
(Ange), Veronica Marsell (Sundsvall) och Britt Westerlund (Orn-
skoldsvik). Arbetsgruppen har letts av Yvonne Lfblad frén Orn-
skoldsvik. Gruppen har tillsammans utvecklat ett kartlaggningsin-
strument som blivit nationellt uppméarksammat av andra kommuner
och FoU-enheter. Till sist vill jag rikta en hdlsning till alla bistdnds-
handliggare i ldnet som jag tycker dr pd god vég till att skaffa sig mo-
det och kunskapen for att ta makten och ansvaret for sina egna bi-
stdndsutredningar. Jag ser fram mot fortsatt samarbete och utveckling.

Eva Ronnbiack
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Sammanfattning

Denna rapport dr en dokumentation av ett utvecklingsarbete kring bi-
standshandldggningen inom dldreomsorgen. Sex av ldnets sju kom-
muner har deltagit i hela processen medan en kommun kom forst i slu-
tet av projektet. Samarbete mellan kommunerna och bistdndshand-
laggarna 1 ldnet inleddes redan &r 2000 i form av nitverkstriaffar och
FoU-cirklar. Nar kompetensstegemedel mojliggjorde ytterligare en
satsning pa att utveckla kompetensen for personal som var 1 direktkon-
takt med brukarna erh6ll fem av lanets kommuner medel for detta.

Utvecklingsprojekt tar sin avstamp fran socialtjanstlagen och dess mal
och intentioner. Mélsittningen dr att utveckla och forbattra bistdnds-
handléggning for att de som sdker om bistand ska fa en individuell
beddomning dir deras behov och livssituation blir utgangspunkten for
val av hjdlpinsats. Syftet kan delas upp 1 f6ljande punkter;

e Att 6ka kunskapen och medvetenheten bland bistdndshandléggar-
na kring deras yrkesroll, uppdrag och handlingsutrymmet

e Att oka kunskapen om socialtjanstlagens mél och intentioner

e Att 6ka kunskapen om ett socialt synsatt

Innehall och tillvigagangssitt framgar nedan:

e Utbildning och reflektion kring
- intervju- och samtalsteknik
- bistandshandldggarnas roll och uppdrag
- socialtjdnstlagens mél och intentioner
- socialt synsitt och olika behovsteorier
- test av bedomningsinstrument

e Utveckling av ett kartlaggningsinstrument
- arbetsgruppens arbete
- utbildning av kollegor
- test och uppfoljning

e Kollegiegranskning
e Uppfdljning och slutrapportering

Projektet pagick under tva ar och ett av de viktigaste resultaten var att
handliggarna sjdlva utvecklade ett kartliggningsinstrument. Kartlagg-
ningsinstrumentet bygger pa socialtjdnstlagens teoretiska utgangs-
punkter och den kurslitteratur vi hade 1 projektet. Syftet med kartldgg-
ningsinstrumentet var att fa ett stod i att se en hel minniska. Dessutom
har en dokumentationsmall tagits fram som foljer kartliggningsin-
strumentets innehall och struktur (se bilaga 1 — 3).



Bistdndshandldggarna upplever att de fitt 6kade kunskaper kring sin
roll och sitt uppdrag. De &r pa god vég att ta makten och ansvaret for
sin bistandsutredning och tillimpa socialtjanstlagen som den &r avsedd
att fungera.



1. Inledning

Denna rapport dr en beskrivning av ett utvecklingsprojekt som genom-
fordes under ren 2005 och 2007 vid FoU Visternorrland (Kommun-
forbundet Visternorrland). Projektet syftade till att utveckla den indi-
viduella behovsbedomningen och har omfattat bistindshandlédggarna
fran Hirndsand, Kramfors, Sollefted, Sundsvall, Ange och Orn-
skoldsviks kommuner. I rapporten beskrivs arbetet i projektet och den
process som startade bland bistdndshandldggarna och som fortfarande
pagar. Utvecklingsprojektet har dels handlat om strukturella forutsétt-
ningar kring handldggarnas roll och uppdrag, dels om kunskapsteore-
tiska forutsittningar for behovsbeddmningen i form av olika behovs-
teorier och vad som kénnetecknar ett socialt synsitt.

Denna dokumentation beskriver bada de omrédden och &mnen som be-
rorts och nagot kring de resultat som blev f6ljden av projektet. Rap-
porten kan ldsas av alla som dr allmént intresserad av att 6ka sin kun-
skap kring &mnet. Men ytterst syftar denna rapport till att ge bistands-
handlidggarna kunskap och att ingjuta mod for att de ska kunna ta det
ansvar som kravs for sina bistandsutredningar.

Bakgrund

Bistdndshandldggarna 1 Vasternorrland har traffats kontinuerligt flera
ar innan vi startade detta projekt. Redan 2000 paborjades ett samarbe-
te mellan handldggarna i 14net. Det har skett bl.a. genom nétverkstréaf-
far, kollegiegranskning kring dokumentationen samt drendehandled-
ning. Som medarbetare pa FoU Visternorrland har jag haft ett sarskilt
intresse av bistdndshandldggarnas roll och uppdrag och 2004 dispute-
rade jag och Margareta Lindel6f pa en avhandling som fokuserade bi-
stdndshandldggningen och hur kommunerna tillimpade socialtjanstla-
gen inom dldreomsorgen. I mitt avhandlingsarbete har det sténdigt
skett ett 0msesidigt kunskapsutbyte mellan oss och bistandshandlag-
garna som kan ses som ett led i den pagéende och dmsesidiga kompe-
tensutvecklingen. I samband med att kompetensstegen startade inbjods
kommunerna att soka medel for att kompetensutveckla den personal
som var 1 direktkontakt med brukarna. I vart lén blev det d& naturligt
att gemensamt soka medel for att fortsdtta den utvecklingsprocess som
redan paborjats.

En central utgdngspunkt for detta utvecklingsprojekt har varit den
ndamnda avhandlingen (Lindel6f & Ronnbéack 2004). Déar beskrivs sto-
ra svarigheter med att f6lja socialtjanstlagens méal och intentioner och
de hjélpsokande far inte alltid en individuell prévning som utgér fran
det unika behovet och den unika livssituationen. Istéllet &r det de
kommunala utbuden som styr processen och valet av insats. En annan



brist som framkom i avhandlingen var att det i huvudsak var de fysis-
ka och medicinska behoven som lyftes fram i bistandsutredningarna
medan de sociala och existentiella behoven i stort sett var osynliga.
Detta var en bidragande orsak till behovet av att utveckla och stirka
bistandshandlidggarnas roll och profession. Dessutom fanns det en stor
efterfrigan fran handldggarna sjdlva om mer kunskaper.

Syftet med utvecklingsprojektet

Detta utvecklingsprojekt tar sin utgangspunkt fran socialtjanstlagen
och dess mél och intentioner och har ambitionen att utveckla och for-
bittra bistdndshandlidggning for att de som sdker om bistand ska fa en
individuell bedomning dér deras behov och livssituation blir utgéngs-
punkten for val av hjdlpinsats. Syftet kan delas upp 1 foljande punkter.

o Att 6ka kunskapen och medvetenheten bland bistandshandlaggar-
na kring deras yrkesroll, uppdrag och handlingsutrymmet

e Att 6ka kunskapen om socialtjidnstlagens méal och intentioner

e Att 6ka kunskapen om ett socialt synsétt



2. Metod och arbetssatt

Deltagarna

De kommuner som deltagit i projektet ar Harnosand, Kramfors, Sol-
lefted, Sundsvall, Ange och Ornskoldsvik. Sundsvall har deltagit trots
att de inte sokte nadgra medel frdn kompetensstegen. I stort sett har
samtliga bistdndshandldggare deltagit, &ven om det har varit en viss
variation fran tillfélle till tillfdlle och frén kommun till kommun.

Innehall

Utvecklingsprojektet har inriktats pa tre omrdden med fokus pé roll
och uppdrag. Under 1980-talet diskuterades socialtjédnstlagen och dess
begrepp som helhetssyn, normalisering, sjdlvbestimmande och integ-
ritet. Vi var ménga som fick utbildning i socialtjdnstlagens mal och in-
tentioner och kring samhallets socialpolitik. Begrepp som helhetssyn,
normalisering och integritet diskuterades flitigt. Nar handlaggnings-
processen inom dldreomsorgen uppmérksammades under 1990-talet i
form av granskningar och tillsynsrapporter kom debatten i stillet att
fokusera pé begrepp som handldggning, réttssédkerhet och dokumenta-
tion. Detta samtidigt som socialtjénstlagens ledord till viss del hamna-
de i glomska. Detta skedde parallellt med att manga kommuner orga-
niserade om dldreomsorgen och separerade handlaggningen och myn-
dighetsutovningen frén genomforande och verkstéllighet. Formen,
strukturen och den forvaltningsjuridiska processen kring sjélva hand-
laggningen kom att bli viktigare dn innehallet 1 utredningarna. Det vi
vill uppnad med detta projekt &r att se formen och den formella struktu-
ren som en ram som Vi sjdlvfallet bade maste forsta och kunna tillim-
pa. Men det professionella fokus maste ligga pa innehallet 1 utred-
ningen, dvs. individens behov och hur och vilka uppgifter vi samlar in
samt analys och bedomning i relation till socialtjanstlagens mal och
intentioner och kunskaper kring malgruppens behov.

Det forsta omradet for utvecklingsprojektet var kopplat till lagstift-
ningen och omfattade det social- och forvaltningsréttsliga omréadet.
Framst handlade det om socialtjdnstlagens mal och intentioner. Men
dven forvaltningsrétt och vad det innebér att vara offentlig tjansteman.

Det andra utvecklingsomridet var mélgruppens behov och behovstill-
fredsstillelse med fokus pé individen och individens livssituation och
livsstil. Tanken var att lyfta fram det sociala perspektivet och vad som
menas med ett socialt synsitt eller en social modell. Hér togs olika
behovsteorier upp och en central friga var — vilken behovsteori utgér
socialtjanstlagen fran?
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Det sista omréadet var utredningsmetodik. Har handlar det om att ut-

veckla sin formaga och medvetenh

eten 1 hur man kartlagger behoven

men dven 1 hur man strukturerar och dokumenterar utredningen. Det
sista momentet som var planerat var att genomfora en kollegiegransk-
ning. I tabellen nedan framgér de olika momenten i projektet.

Tabell 1: Projektets olika aktiviteter

Aktivitet

Intervju/samtalsteknik
Bistandshandlaggarens roll, upp-
gift och uppdrag
Socialtjanstlagens mal och inten-
tioner samt vad &r ett socialt syn-

sitt och sociala behov

Test av befintligt bedomningsin-
strument (CAN)

En arbetsgrupp fér uppgiften att ta

fram ett stod i1 utredning-
en/kartliggningen

Presentation av framtaget kart-
laggningsinstrument

Test av kartldggningsinstrumentet

Uppf6ljning + information om kol-
legiegranskning

Kollegiegranskningen

Aterkoppling av granskningen till
respektive kommun

Utvérdering

Slutrapportering

Tidsperiod + ansvariga

Fyra dagar Okt — November 2005
(Ingegerd Gavelin och Ulla Rohlin)

En dag januari 2006 (Eva Ronnbéck)

Fyra dagar mars — april 2006 (Peter
Westlund och Eva Rénnbéck)

Maj 2006

Maj — oktober 2006. Yvonne Lofblad
projektledare, Britt Westerlund Orn-
skoldsvik, Ann-Christin Westin Kram-
fors, Maria Holmgren Solleftea, Yvon-
ne Sjolander Harndsand, Veronica
Marsell Sundsvall samt Susanne Lars-
son Ange.

Tvé dagar oktober — november 2006
(Eva Ronnbéck och Yvonne Lofblad)

Alla bistdndshandlaggare

Tre dagar mars — maj 2007 (Eva Ronn-
back och Yvonne Lofblad)

September 2007

Oktober 2007

Varen 2008 (Eva Ronnbéck)

Hosten 2008 (Eva Ronnbick)

11



Genomforande och utvecklingsprocessen

Utvecklingsprojektet inleddes med utbildning i samtalsmeto-
dik/teknik. Vid tre tillfallen fick gruppen kunskaper 1 samtalsmetodik.
De @mnen som togs upp var:

Vad dr det svara med det svira samtalet

Grunder i systemiskt och 10sningsinriktat tinkande
Samtalskonst och ménniskosyn

Teorier om relationen bistandshandlaggare — klient
Goda samtal vi minns

Losningsinriktade verktyg, t ex 6ppna fragor, undantag, framtids-
fragor,

Mal, skalor

Skam och kriankningar

Ovningar i 16sningsinriktade tekniker

Vilka ér vara egna hinder

Bistdndshandldggaren i sitt system

Att utbildningsprojektet startade med samtalsutbildning var kanske
inte helt genomténkt utan hingde samman med andra mer praktiska
omstdndigheter. Utbildningen kom dérfor lite utanfor och blev inte
riktigt en del av det vriga. Samtalsmetodiken som sddan var uppskat-
tad och efterfrdgad, men med den erfarenhet vi har nu skulle den ha
legat i slutet av utbildningsprogrammet.

Nista steg i processen handlade om bistdndshandlidggarens roll och
uppdrag. Utgangspunkten var dels Lennart Lundquists teorier om dm-
betsmannen och vért offentliga etos (Lundquist 1998), dels rollen som
grasrotsbyrakrat och dess handlingsutrymme (Lipsky 1980, Johansson
1997, Lundquist 1988, 1998). Darefter foljde tre dagar dar vi diskute-
rade och gick igenom socialtjdnstlagens mél och intentioner. I detta
block ingick @ven olika behovsteorier och vad som menas med ett so-
cialt synsétt med fokus pa Aur vi tar reda pa behoven. Vi fick dven
mojlighet att genom IMS vid Socialstyrelsen testa ett bedomningsin-
strument (CAN-A).

Under projekttiden kom diskussionerna allt mer att handla om utred-
ningen och vilka uppgifter vi samlar in och vilka uppgifter vi inte sam-
lar in. Testet av CAN-instrumentet bidrog till att vi blev alltmer med-
vetna om utredningen och sjilva kartliggningsfasen. Vad vi samlar in
1 kartliggningsfasen dr grunden for analys och bedomning. En bra och
val strukturerad kartldggning underléttar detta arbete, medan en brist-
féllig kartldggning leder till att beslutsunderlaget &r undermaligt, vil-
ket forsvarar bedomningen. Vi gjorde darfor en gemensam genom-
gang kring vilka livs- och behovsomrade som kan och bor ingd i en ut-
redning utifran socialtjdnstlagens krav péd helhetssyn. Detta ledde i sin
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tur till att en arbetsgrupp bildades som fick till uppgift att ta fram ett
stod for utredningen och framforallt for kartldggningen. Handldggarna
uttryckte ett behov av ett mer strukturerat stod 1 utredningen inte minst
for att f4 mer enhetliga utredningar. Under varen 2006 utvecklade ar-
betsgruppen ett kartliggningsinstrument med tillhérande handledning
med utgéngspunkt frdn kunskap som erdvrats under projekttiden. Hos-
ten 2006 utbildades 6vriga bistdndshandldggare och de borjade testa
instrumentet. Detta kartldggningsinstrument blev dven uppmairksam-
mat nationellt och bl.a. FoU Nestor var intresserade och véaren 2007
utbildade vi handldggare i kartlaggningsinstrumentet och kring tan-
karna och teorierna bakom. Hosten 2007 genomforde vi en kollegie-
granskning. Redan 2002 gjordes en kollegiegranskning bland hand-
laggarna i lanet och syftet med denna granskning var dels att f6lja det
forra resultatet och se vad som har hédnt de &r som gétt, dels var kolle-
giegranskningen ytterligare ett led i 1drande- och utvecklingsproces-
sen.

I f6ljande tre kapitel beskrivs mer utforligt de utbildnings- och utveck-

lingsomraden som berdr bistandshandldggarnas roll och uppdrag och
som utgor bistdndsprocessens forutsittningar.
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3. Handlaggningsprocessens for-
utsattningar

Projektet har fokuserat och utgatt fran fyra centrala delar som omgar-
dar och pédverkar bistdndshandldggarna och handldggningsprocessen.
Dessa delar ér lagstiftningen, rollen som offentlig tjinsteman, forvant-
ningar fran den egna organisationen samt forvantningar frdn omgiv-
ningen, se figurl nedan.

Figur 1. Bild 6ver bistandshandldggningens/bistandshandldiggarnas
forutsdttningar och roller

Lagstiftning (SoL. Rollen som offentlig
FL. SekrL, KL mm) tjdnsteman
\\

Bistandshandlaggning

-bistandshandléggare
Forvéantningar fran Forvéantningar fran
organisationen - att omgivningen
konstruera en kli-
ent/brukare

Lagstiftningen en komplex historia

Utgdngspunkten for bistdndshandldggarnas uppdrag aterfinns i social-
tjanstlagen. I socialtjdnstlagen regleras de skyldigheter som social-
ndmnden har och den enskildes réttigheter. Forutom socialtjanstlagen
ar dven forvaltningslagen (FL) viktig for bistindshandldggningen.
Forvaltningslagens syfte dr att reglera forhallandet mellan den enskil-
de individen och myndigheten. Utgangspunkten for forvaltningslagen
ar att motet mellan den enskilde medborgaren och myndigheten ar
asymmetriskt dir medborgaren dr i underldge. Lagen kan ses som en
motvikt gentemot detta faktum. Ovriga lagar som styr bistdndshand-
laggningen ar sekretesslagen (SekrL) och kommunallagen (KL). I det-
ta projekt har vi framforallt fokuserat pa socialtjéanstlagen (SoL).
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De forvaltningsprocessuella reglerna

Nér ndgon ansdker om insatser enligt 4 kap 1 § SoL inleds handldgg-
ningsprocessen som avslutas nir beslutet dr fattat och verkstélligheten
tar vid. Handldggningsprocessen utgors av tre steg — ansdkan, utred-
ning och beslut.

Figur 2. Flodesschema éver bistandshandldggningen (Lindelof &
Ronnbdck 2007)

Ansokan ___  Utredning - 5 Beslut

Den enskildes 1. Kartlaggning av behov (fysiska, Bistandet ska utformas

begédran om psykiska, existentiella, sociala och si att det svarar mot be-

hjalp medicinska), egna och omgivning- hoven och att de tillfor-
ens resurser, livsstil och vanor sdakrar den enskilde en

skilig levnadsniva
2. Bedomning
- Hur kan behoven tillgodoses?
- behoven i relation till lagstift-
ningen

Att fatta beslut om bistand rdknas som myndighetsutévning. Begrep-
pet myndighetsutdvning anvénds inom den offentligrattsliga lagstift-
ningen och ordet harror till makt och utdvande av makt och befogen-
heter gentemot enskild. Det som karaktériserar myndighetsutovning ar
att den enskilde befinner sig i ett beroendeforhallande. Eftersom be-
slutsfattandet enligt socialtjanstlagen handlar om myndighetsutovning
finns sdrskilda processuella regler som omgérdar handldggningen for
att garantera den enskildes réttssékerhet. Traditionellt har begreppet
rattssdkerhet en koppling till faktorer som objektivitet, rittvisa och
forutsdgbarhet (Edelstam 1995), medan bristande rattssdkerhet sam-
mankopplas med partiskhet, oréttvisa samt oklara regler frdn myndig-
hetens sida. Enligt Edelstam kan réttssdakerhet ocksa associeras med
effektivitet (rimlig tid), legalitet (lagstdd), skydd for rattigheter, sta-
tens respekt for individen och den enskildes tillit till rattssystemet.
Medborgarnas rittigheter ska skyddas gentemot felaktig myndighets-
utdvning.

Den rittssdkerhet, som dsyftas med utgangspunkt fran férvaltningslag
och socialtjanstlag, ar krav som kan sammanfattas som opartiskhet,
omsorgsfull handldggning, enhetlig beddmning samt att mojliggora
for den enskilde att ta till vara sin rétt. De forsta kriterierna kan enligt
det allminna rittsmedvetandet upplevas som sjilvklara och som
grundldggande i en réttsstat. Den sista réttssékerhetsfaktorn enligt for-
valtningslagen om myndighetens skyldighet att gora det mojligt for
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den enskilde att ta till vara pa sin ritt, kan ses som den faktor som i
praktisk mening stiller storst krav pa myndigheten. Omvént kan detta
utgdra den mest betydelsefulla faktorn for den enskilde och inte minst
for de dldre, ndgot som stiller stora krav pa handldggaren att vara den
som 1 praktiken hjdlper den hjdlpsdkande att ta till vara sina rattighe-
ter. Sarskilt viktigt kan det vara vid sjélva ansokningsforfarandet, dir
det formodligen ar svért for den hjalpsokande att veta skillnaden mel-
lan en ansdkan och en forfrdgan samt vilken skillnad i1 hantering, som
de olika tillvdgagéngssitten kan leda till. Inom &ldreomsorgen har det-
ta sannolikt en stor betydelse, eftersom man kan anta att fa dldre har
kunskaper kring sina réttigheter i kontakten med myndigheten.

Forvaltningslagen (FL) som reglerar alla myndigheters verksamhet
och relationen till medborgarna har flera bestimmelser, som syftar till
att stirka den enskildes insyn och mojlighet att pdverka sérskilt vid
myndighetsutdvning. I 11 kap SoL finns mer preciserade handliagg-
ningsregler som &r specifika for verksamhetsomradet. Socialtjdnstla-
gen utgar emellertid fran forvaltningslagen och manga génger hdnvi-
sas direkt till denna lag.

Ansokan

Myndigheten har en utredningsskyldighet, vilket innebér att den en-
skilde alltid har rétt att fa sin ans6kan behandlad och provad. Aktuali-
seringen kan ske pé tre sitt, antingen i samband som en ansokan frén
den enskilde, genom att andra anmdler ett hjalpbehov eller pa annat
sdtt. Om personen sjilv begir hjélp eller ansoker om hjidlp méste alltid
en utredning starta, &ven om handlédggaren beddmer att ansdkan inte
kommer att beviljas. Att ansdka om insatser enl SoL kan endast per-
sonen sjdlv eller legal stillforetradare géra. Om andra t.ex. anhoriga
och vérdpersonal, pétalar ett hjalpbehov dr det en anmélan som ska
leda till att personen sjilv tillfrdgas om han/hon vill ansdka om tjans-
ten/insatsen (forhandsbedomning). Om personen inte vill soka hjilp
far inte socialtjénsten starta en utredning.

Det tredje séttet som ett drende kan aktualiseras pa dr det som be-
ndmns pd annat sédtt. Med det avses t ex forfragan, en begidran om ett
yttrande, information via massmedia eller genom nimndens egna iakt-
tagelser. Om det handlar om en forfragan bor handlédggaren forvissa
sig om att det endast ror sig om en information som den enskilde s6-
ker, eller om det egentligen handlar om en begéran. I de fall dir det ar
helt klart framgar att personen bara vill ha en upplysning, racker det
for handldggaren att hantera upplysningen som svar pé en forfragan.
Men om det &r tveksamt ska handlaggaren tolka en forfragan som en
ansOkan och didrmed fatta ett beslut. Inom dldreomsorgen ér det van-
ligt att dldre hjdlpsokande ar otydliga med vad de vill ansdka om. Det
frantar dock inte bistdndshandlidggarens ansvar utan det ingar i uppgif-
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ten att vara lyhord, fanga upp och hjélpa den enskilde att precisera
sina dnskemal.

Dokumentationen kring ansdkan handlar i huvudsak om hur, vem, nir
och vad. Hur ett drende har uppstatt ska alltid dokumenteras. Det
handlar om vem som anmélt eller initierat och nér detta skedde. Vad
den enskilde begér dr kanske det mest centrala i inledningen av doku-
mentationen. Det ska tydligt framgé vad den enskilde anséker om for
hjilp, oavsett om insatsen inte finns eller uppfattas som ovanlig.

Andra uppgifter som ska finnas med ar vilka tillvigagangssitt som
anvints 1 utredningen. Har bistdndshandlidggaren gjort besok hemma
hos den hjalpsokande, varit pa sjukhuset, haft telefonkontakt med den
hjélpsokande och anhdriga? Om systematiska kartliggnings- och be-
domningsinstrument anvénts ska det ockséd framgi. Andra uppgifter
som maste dokumenteras dr; vem eller vilka som deltagit (stéllforetra-
dare, ombud, bitrdde) eller om tolk anvénts.

Utredning

Nasta steg 1 handldggningen &r utredning som ar uppdelad i tva faser.
Den forsta fasen handlar om att samla in uppgifter kring individens
behov, livssituation och omgivningsfaktorer. Ibland kan bistdndshand-
laggaren behova fa uppgifter fran andra. Innan han eller hon tar denna
kontakt maste den hjélpsdkande ha 1dmnat sitt samtycke. Viktigt att
notera vad samtycket omfattar. Men kartliggningen ska striva efter att
forst och framst fa den enskildes uppfattning om sin situation, sina be-
hov och hur dessa kan tillgodoses. Om inte den enskilde sjélv kan fora
sin talan maste det klart framga vem som uttryckt behoven. I kartlagg-
ningsfasen ska de uppgifter samlas in som behdvs for att handldggaren
ska kunna gora en analys och beddmning, vilket dr utredningens andra
fas.

Bedomningen innebir att handldggaren utifran de insamlade uppgif-
terna gor en analys om behovet utifran lagstiftningens intentioner och
rattspraxis. Om kartliggningen kan ses som ett neutralt insamlande av
uppgifter frdn den hjidlpsdkande och eventuellt andra dr bedomnings-
fasen den del i processen dér handldggarens profession och kunskap
ska framtrada. Nar det giller dokumentationen generellt giller att det
ska tydligt framga vem som ’talar” i utredningen och ndr man kommit
till bedomningen &r det bistdndshandlidggarens uppfattning som ska
framtrdda. Om utredningen é&r tydligt strukturerad med rubriker under-
lattar det bade for bistdndshandléggaren och for de som ska ldsa ut-
redningen.

Den hjdlpsokande har alltid ratt att {4 ta del av de uppgifter som finns

dokumenterade i akten, sa kallad partsinsyn (Ragnemalm 1987). Den
ratten géller all dokumentation savél under handldggningen som i ge-
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nomforandet. Nar det giller kommuniceringsprincipen sa handlar den
om att myndigheten inte far besluta i ett drende som avser myndig-
hetsutévning om uppgifter frdn ndgon annan tillforts utredningen, utan
att den hjélpsokande fatt del av dessa uppgifter (Socialstyrelsen 2006).
Myndigheten dr med andra ord skyldig att kommunicera utredningen
och forslaget till beslut innan beslut fattas nér uppgifter har tillforts av
nagon annan. Skyldigheten enligt forvaltningslagen géller inte om
“avgorandet inte gar part emot, om uppgiften saknar betydelse eller
om atgirderna av nigon annan anledning ar uppenbart obehovliga”.
Att utredningen kommuniceras dr emellertid ett viktigt moment som
hor samman med den hjadlpsokandes rittssdkerhet och utgar fran prin-
cipen att “ingen ska domas ohord”. Férutom att fi ta del av utredning-
en har den enskilde ocksa ritt att 1imna sina synpunkter pa utredning-
en, vilket handlaggaren i sin tur ar skyldig att dokumentera. Ritten till
insyn dr grundldggande for den hjélpsokande da den ér en forutsitt-
ning for att bemota, komplettera och kontrollera myndigheten.

Beslut

Handlidggningen avslutas med ett beslut. I beslutet handlar det om att
hitta insatser som svarar mot individens utredda hjdlpbehov och som
tillforsdkrar den hjdlpsdkande en skilig levnadsniva. Det innebér att
organisationen/verksamheten maste anpassa sig efter hjilptagarnas
behov och inte tviartom, ndgot som tyvirr inte ar alltfor ovanligt (Lin-
delof & Ronnbéck 2004). Om beslutet innehéller ett avslag ska det
finnas med en motivering som tydligt anger varfor ansdkan har avsla-
gits. I 16 kap SoL framgar vilka beslut som kan 6verklagas som for-
valtningsbesvir. | figur 3 nedan framgar ett flodesschema over dren-
dets géng fran den att fragan aktualiseras och till dess att verkstillig-
heten tar vid.
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Figur 3. Flodesschema 6ver handldggning av drende (Socialstyrelsen

2008)
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Malrationell bedomning och beslutsfattande

Socialtjanstlagen dr en mélinriktad ramlag som lamnar en stor frihet
till varje kommun att utforma verksamheten efter lokala behov och
forutsattningar. I stéllet for att styra pd en detaljnivd anvéinder sig den-
na lagstiftningsmodell av mal som styrmedel. Denna konstruktion,
som utgér fran ett malrationellt tinkande, innebér att kommunerna har
ett stort handlingsutrymme att sjdlva anvinda de medel som krivs for
att nd malsittningen (Astrom 1988, 1998 och 2000, Svensson 2000).

Det malrationella tinkandet préaglar lagstiftningens uppbyggnad och
beslutsprocessens argumentation. For att forklara begreppet malratio-
nell bor man dven forstd och beskriva dess motsats — det normrationel-
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la. Begreppsparen malrationalitet och normrationalitet anvands fore-
tradesvis inom réttssociologin. Dessa tva olika sétt att konstruera lagar
resulterar 1 tvd olika handlande, dir den frimsta skillnaden ligger 1
graden av autonomi hos beslutsfattaren.

Socialtjanstlagen som regleras utifran den malrationella beslutsmodel-
len innehéller allméint héllna formuleringar och preciseringar kring
vad som ska eller bor uppnas. Handlandets konsekvenser blir det cen-
trala och det rationella innebér hér att hitta det bésta séttet att nd det
uppsatta malet. Det malrationella beslutsfattandet ar inte sarskilt for-
knippat med réttstillimpning och juridik, utan &r snarare kopplat till
politik. Utmérkande for ett mélrationellt handlande ar att den som fat-
tar beslut stér fri att vilja medel for att uppné det formulerade malet
enligt Svensson (2000). Tonvikten ligger hér pa individen, den unika
situationen och beslutfattarens bedomning. Lagstiftningens oprecisa
beskrivning av hur tillimpningen ska ga till innebér en stor handlings-
frihet och forutsitter en stor handlingsforméga hos den som ska fatta
beslut. Beslutfattaren, som forvéntas besitta stor kunskap om sakfra-
gan, har ddrmed tilldelats makten att bést se till att malsattningen kan
infrias. Den stora handlingsfrihet och makt som lamnas till beslutstat-
taren omfattar dven ett stort ansvar, vilket innebdr att det inte gér att
hinvisa till en norm som man som handldggare tvingats folja.

Det finns tre avgdrande skillnader mellan mal- respektive normratio-
nalitet. Den fOrsta &r graden av frihet/bundenhet i beslutssituationen
for den som ska fatta beslut. I den malrationella modellen ges hand-
laggaren en hog grad av frihet, under det att den normrationella mo-
dellen forutsitter en bundenhet, vilket innebér en liten grad av frihet.
Den andra skillnaden dr mdjligheten att 1 efterhand uttala sig om kor-
rektheten 1 beslutsfattandet. Enligt den normrationella beslutsmodellen
kan man uttala sig om ett beslut var rétt eller fel, medan man i den
malrationella beslutsmodellen endast kan uttala sig om beslutet var
mer eller mindre ldmpligt. Den tredje skillnaden &r synen pé réttssé-
kerhet. Den normrationella beslutsmodellen forutsitter en formell
rattssdkerhet dér likabehandling och forutsédgbarhet ér viktiga princi-
per. I den malrationella beslutsmodellen antar réttssdkerheten ytterli-
gare en dimension. Dér star i stillet den materiella réttssdkerheten i
fokus som inriktar sig pd beslutets innehall. Om maélsittningen med
den formella rattssdkerheten &r att ”lika fall ska behandlas lika”, blir
rattssdkerheten i den malrationella beslutsmodellen snarare det om-
vinda, d v s att "lika fall behandlas olika” (Schlytter 1987).

Stor delegation - men litet stod

Kommunerna har i sin tur delegerat handldggningen av bistdnd inom
dldreomsorgen till bistindshandlaggarna. I de flesta kommunerna i 13-
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net har bistindshandldggarna en langtgaende delegation, i princip utan
nagon form av begrinsningar. Detta innebér att en bistdndshandldgga-
re kan besluta om bistdnd som kan kosta kommunen atskilliga hundra-
tusen per ar. Detta kan jamforas med socialsekreterare som ofta har en
begrinsad delegation. Nar det t.ex. géller ekonomiskt bistand (forsorj-
ningsstod) kan den enskilde socialsekreteraren delegationen begrinsas
till att besluta om bistdnd pa maximalt 30 000 kronor. Beslut som in-
nebdr ett hogre belopp ar delegerat till 6verordnad enligt en bestimd
ordning. I ndgra kommuner har man begréinsat bistindshandlédggarnas
delegation nir det géller beslut om att flytta till ett dldreboende. Som
motiv till att delegationen lagts pa annan anges sédllan ekonomiska
skél. Om sa var fallet skulle det &dven finnas en gréns for hur mycket
hemtjénst en bistdndshandliggare far bevilja, vilket alltsé inte &r van-
ligt. Hemtjdnst mer dn fem timmar per dag &r 1 de flesta fall dyrare dn
en dldreboendeplats s& motivet att dndra delegation tycks snarare
hinga samman med tillgdng och efterfrdgan. Handldggarna inom &ld-
reomsorgen har jamforelsevis stor delegation och ddrmed stor makt att
besluta om dldreomsorgens medel.

Det som dven skiljer bistandshandldggare inom dldreomsorgen fran
andra handldggare inom socialtjansten dr den brist pd normerande rikt-
linjer kring skélig levnadsniva. F4 kommuner har formella riktlinjer
som fungerar som stod for handldggarna, &ven om det har 6kat de se-
naste aren. Mdnga kommuner har ocksa riktlinjer kring nigra insatser,
ofta av praktisk karaktir, men lika vanligt ar att dessa riktlinjer endast
ar informella och inte sanktionerade av ndmnden (Lindel6f & Ronn-
bick 2004). Likasa hér dr det intressant att jamfora med socialsekrete-
rare som arbetar med att bedoma och besluta om forsorjningsstod. Dér
ar det inte ovanligt att det finns mycket detaljerade kommunala riktlin-
jer som stdd for ndr man kan {2 bistdnd och 1 vilket omfattning. Dess-
utom finns det sérskilda rad och foreskrifter fran Socialstyrelsen kring
forsorjningsstod som stdd for handlaggarna. Utdver det finns en rétts-
praxis fran forvaltningsdomstolarna. En tanke med den mélrationella
lagstiftningen var att kommunerna skulle fa stdéd och végledning via
rattspraxis. Inom dldreomsorgen finns emellertid fa avslag. Vid en
métning som Socialstyrelsen genomforde 2001 (Socialstyrelsen 2002)
framkom att endast en procent av alla beslut som fattades inom &ldre-
omsorgen innehdll ndgon form av avslag och endast fem procent av
dessa avslag har 6verklagats till forvaltningsdomstol. En konsekvens
av detta &r att det finns ett begrinsat stod att soka via domstolarna och
rattspraxis.

Niér det giller den formella handldggningsprocessen och dokumenta-
tionen finns emellertid bade foreskrifter och allmidnna rad (SOSFS
2006:5) som giller for alla som verkar inom socialtjdnsten. Det finns
dven en handbok frdn Socialstyrelsen med syfte att underlétta tillamp-
ningen av reglerna. Med detta stod giller som sagt mer den formella
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processen och inget kring innehéllet i utredningarna och i bedémning-
arna.

Slutsatsen &r att bistdndshandléggarna har ett stort handlingsutrymme
att agera inom men litet stod. En fraga som kan vara berittigad &r -
klarar de enskilda tjansteménnen att ta detta stora ansvar?

Lundquist (1988) har resonerat kring denna balans mellan handlings-
frihet och handlingsférméga. For att uppnd autonomi krévs att hand-
lingsfriheten och handlingsformagan utvecklas parallellt. Handlings-
friheten, som finns angiven i lag eller som exempelvis kan uppsta ge-
nom sociala normer, tilldter byrakraten att fatta beslut efter egna prio-
riteter. Handlingsformégan ér ett uttryck for byrékratens faktiska moj-
ligheter att utnyttja denna handlingsfrihet. Autonomi féreligger nir
byrakraten har handlingsférméga att utnyttja hela sin handlingsfrihet.
Bristande autonomi uppstar vid situationer med handlingsfrihet utan
tillrdcklig handlingsforméga eller handlingsférmaga utan tillracklig
handlingsfrihet. Enligt Lundquist har griasrotsbyrikraten en aktiv moj-
lighet att paverka och utnyttja autonomin, beroende pa om han/hon
forstar, kan och vill.

Figur 4. Bild 6ver relationen mellan handlingsfrihet och handlings-
formdga

Handlingsfrihet Autonomi
A

Handlingsférmaga

v

Rollen som offentlig tjansteman

En annan central utgangspunkt for projektet var hur vi kan forsta rol-
len som offentlig tjdnsteman. I detta avsnitt presenteras nagot av det
som diskuterades.

Aldreomsorgens handliggare kan riknas till vad Lipsky (1980) defini-

erar som “’street level bureaucrats” eller ”grasrotsbyrakrater” som &r
den forsvenskade beteckningen (Esping 1984). Kdnnetecknande for en

22



grasrotsbyrakrat ar enligt Lipsky att han eller hon bade har en direkt-
kontakt med medborgarna och en viss handlingsfrihet att utféra sina
arbetsuppgifter.

Lundquist (1998) beskriver tjanstemannens stdllning i organisationen
med hjilp av fyra olika roller. Dessa roller dr lojaliteten gentemot
overordnade och den egna organisationen, /ydnaden infor lagen, hdn-
synen till medborgarna samt den fjérde rollen att vara expert och beak-
ta sin professionella kunskap (se tabell 6). De tre forsta rollerna ingér
hos alla som arbetar som tjdnsteman hos en myndighet. Den sista rol-
len — experten — dr daremot inte givet alla tjdnstemén. Bistandshand-
laggare &r en av de grupper som forvéntas besitta en viss kompetens
och Socialstyrelsen har lamnat ett forslag kring vilken kompetens de
anser att bistdndshandlaggarna bor ha (Socialstyrelsen 2006).

Dessa olika roller kan latt leda till konflikter hos den enskilde tjdnste-
mannen. Den konflikt som kan uppstad mellan motstridiga roller och
lojaliteter tvingar tjinstemannen att vilja och beddéma vilken relation
som ska véga tyngst. Men Lundquist menar att den fjarde rol-
len/lojaliteten som handlar om beaktande av den professionella kun-
skapen inte behover forstirka konflikten utan snarare tvartom. Prakti-
ken har visat att den professionella kunskapen snarare stodjer ndgon
av de Ovriga relationerna. Tjénstemannen kan med stdd av lagen och
sin professionella kunskap komma att fatta beslut eller inta en stand-
punkt som gagnar medborgaren, men som kan uppfattas som illojalt
gentemot overordnande. En starkare profession fortydligar yrkesrol-
len. Detta resonemang har varit en viktig utgdngspunkt for projektet
och malsattningen har varit att utveckla och stirka professionen till att
ta makten och ansvaret over bistdndsutredningen.

Figur 5. Ambetsmannens olika roller (Lundquist 1998)
Lagen
Lydnad

Overordnad Lojalitet «— Ambetsman/expert __» Hinsyn Medborgare

|

Beaktande
Professionell kun-
skap
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Konstruktionen av en klient/organisationens forvant-
ningar

Aldreomsorgens handliggare har ibland beskrivits som “grinsvakter”
eller ”gatekeepers”, eftersom dessa beslutar om vem som ska 2 hjalp
eller vad en sdkande ska fa hjdlp med (Nordstrom 1998). I praktiken
innebdir detta att bistdndshandlidggaren sallar bland de s6kande redan
vid grdnsen eller ingadngen, vilket resulterar 1 att alla som anséker om
hjilp inte kommer att passera igenom. Bistdndshandlédggarnas uppgift
ar med andra ord att se till att endast de som har rétt enligt social-
tjdnstlagens behovskriterier ska fa tillgang till den offentliga omsor-
gen. Men det som sker i motet mellan de dldre och funktionshindrade
och bistandshandlaggarna kan ocksa beskrivas som en omvandlings-
process. En omvandling som gér ut pa att géra om en hjédlpsdkande
medborgare sé att denne far en roll som klient eller brukare — dvs. att
konstruera en brukare. Sjdlva konstruktionen kan ses som det faktiska
handlandet dér rollkonflikten som ndmnts ovan blir sérskilt tydlig.

I tidigare publicerade rapporter har detta &mne berorts (Lindelof &
Ronnbéck 2004, 2007). Dér hianvisas till Johansson (1997) som 1 sin
avhandling granskat olika organisationers handlingsutrymme. Johans-
son menar att konstruktionen av en individ till en klient &r nédvéndig,
eftersom byrékratiska organisationer baseras pa att ett stort antal &ren-
den ska kunna handldggas inom viss tid. For denna masshantering
krévs att individen "forenklas” for att sd effektivt som mojligt kunna
behandlas och kontrolleras och for att handldggaren ska kunna skoéta
sitt uppdrag. Konstruktionen av klienter existerar inom alla organisa-
tioner vars verksamhet har tilldelats en specifik uppgift, som gar ut pa
att ta hand om en liten del av ménniskan. En enskild individ kan inta
olika klientroller, t ex som patient pa sjukhuset, som forsikrad pa for-
sakringskassan, som arbetssokande pa arbetsformedlingen eller som
hjélpsokande/hjilptagare inom dldreomsorgen. Dessutom kan perso-
nen 1 frdga behandlas av ett flertal organisationer samtidigt och tillde-
las da olika klientroller. Att olika organisationer endast tar hand om en
liten del eller en aspekt av en ménniskas liv utgdr enligt Johansson en
byrékratisk specialisering.

Darfor blir konstruktionen av en klient ett sorteringsinstrument, en
uppgift som utgdr frén i forvag uppgjorda uppdelningsprinciper. Den-
na konstruktionsprocess bestar av tvd huvudsakliga moment — stan-
dardisering och kategorisering (Johansson 1997). Forst maste indivi-
den standardiseras, vilket innebér att de uppgifter som faller utanfor
organisationens specialiseringsgrad reduceras. Kategoriseringen inne-
bar sedan att de standardiserade egenskaperna matchas mot organisa-
tionens uppdragna granser, for att det ska ga att hitta en passande ad-
ministrativ kategori. ’I och med att individen sélunda blivit klient har
han fétt en byrakratisk identitet” (Johansson 1997 s 56). Att forvandla
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en individ till klient dr inte ndgon enkel process som helt kan rutinise-
ras, utan dr en forvandling som forutsétter en social process dar det
krivs ett minskligt omdéme enligt Johansson. Anda 4r konstruktions-
processen ett sitt att forenkla den komplexitet som rader kring en in-
divid.

Inom dldreomsorgen finns det ett behov av sévil interna som externa
gransdragningar; internt inom den kommunala organisationen, externt
1 forhéllande till andra huvudmaén. Ett exempel pa den interna gréns-
dragningen dr nér en dldre man med missbruksproblem soker hjélp
med att skota sitt hem. Frdgan uppstér da till vilken kategori mannen
anses hora? Han kan antingen rdknas till dldreomsorgens klientkatego-
ri ddr man i huvudsak arbetar med ménniskor over 65 ar, eller till in-
divid- och familjeomsorgen som bl a har ansvar for personer med
missbruk. Problem med gransdragningen uppstar sannolikt nér en in-
divids problem kan sdgas tillhora flera organisationer, t ex myndighe-
ter och huvudmén. I varden och omsorgen om &ldre ér det framst
gentemot sjukvarden, som gransdragningsfragor uppstar. Exempelvis
har Szebehely (2000, 2003) redogjort for hur dldre skrivs ut fran sjuk-
hus trots kvarstdende vardbehov, nagot som skett i hogre grad i slutet
av 1990-talet dn vid dess borjan.

Enligt socialtjénstlagen ska verksamheten utga frdn en helhetssyn pa
individen och dennes behov, vilket stér 1 direkt kontrast till den ovan
ndmnda konstruktionen. Trots att ambitionen maste vara att striva
mot att se helheten &r det ofrankomligt att en viss form av konstruk-
tion fran en "hel” ménniska till en brukare sker. Men det ar viktigt att
vara medveten om vad som sker for att kunna fordndra och sta emot
den egna organisationens krav. Konstruktionen kan sdgas utgéra kam-
pen mellan lojaliteten med den egna organisationen/dverordnad och
lydnaden infor lagen i kombination med hénsyn till medborga-
ren/brukaren. Min Gvertygelse ar att en starkare profession har storre
forméga att std emot och f6lja lagstiftningens intentioner och se bruka-
rens behov. For att l4sa mer konstruktionen av en brukare inom &ldre-
omsorgen hdnvisas till Lindelof & Ronnbécks rapporter (2004 och
2007).

Omgivningens bild och férvantningar

Bistandshandlaggaren paverkas dven av omgivningens krav och for-
vantningar. Det dr manga handlédggare som vittnar om vilka krav som
stélls pa dem att fatta snabba beslut, inte minst fran sjukvéirdens fore-
tradare i samband med vardplaneringar infor utskrivning fran vardav-
delning. Det finns forvéntningar pa att beslut ska fattas om boende,
korttidsplatser och stora hemtjdnstinsatser under den korta tid som
handldggaren triaffar den enskilde pa en vardavdelning samtidigt som
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hon/han far information frén sjukvardspersonal. En i manga fall orim-
lig begdran som vittnar om bristande respekt for andras kompetens
och uppdrag.

Ytterligare en bild av omgivningens krav och forvantningar pa bi-
standshandldggningen dr den som vérdighetsutredningen (SOU
2008:51) ger uttryck for. De problem som lyfts fram &r dels att be-
hovsbedomningen inte lyfter in alla faktorer som paverkar den sdkan-
des livssituation, dels alltfor stora lokala variationer i behovsbedom-
ningarna och besluten. Nér det géller bristerna tar man upp att det
saknas en social och existentiell dimension inom dldreomsorgen och
foljaktligen dven 1 bistdndsutredningarna. I detta inbegriper ett
bristande individuellt fokus. Nar det géller bristande enhetlighet sa fo-
reslar utredningen att ett gemensamt bedomningsinstrument utvecklas.
I utredningen ges dven exempel pa ett kartliggningsinstrument som
tagits fram. Ett av dessa &r det instrument som vi inom ramen for detta
projekt utvecklade varen 2006 och som omnédmns i kapitel 5 i denna
rapport samt i bilaga 1.

Av utredningen framgar att det finns en forvidntan pa att bistdndshand-
laggarna ska vara professionella och vara de som ser hela individen
och dennes behov kopplat till omgivningen. Det finns en forvintan
som &r uppenbart hogre dn vad som faktiskt utspelar sig runt om 1
kommunerna. Det som virdighetsutredningen lyfter fram som pro-
blem &r ocksa de problem som vi i detta projekt i hogsta grad varit
medvetna om och ocksé arbetat med.

Sammanfattning

Bistandshandlaggarens roll och uppdrag kan sammanfattas i foljande
punkter som visar pa den paradoxala bild som finns.

e En komplex lagstiftning som ger stor handlingsfrihet men lite stod
e En forvéntan pa hog professionell kunskap men fortfarande finns
en okunskap i omgivningen kring bistaindshandldggarnas roll och

uppdrag.
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4. Behovsbedomningens utgangs-
punkter

I detta kapitel tar jag upp det som direkt kan kopplas till bistandsut-
redningen och som handlar om behov och sitt att beskriva behov. Som
framgétt av tidigare kapitel krivs det 6kade kunskaper i frdgor som ror
olika behovsteorier och kring vad som menas med ett socialt synsétt.
Detta var ocksé i hogsta grad bistdndshandldggarna i vart projekt
medvetna om och de efterfragade ett teoretisk stod, framforallt for att
kunna gdra bra analyser och bedomningar. Strukturen nedan foljer i
stort sett utbildningens uppligg.

Behovsteorier

Vilka behov som ger ritt till bistand enligt socialtjanstlagen &r inte
preciserade. Lagen ger inte ndgra ledtrddar om eller definitioner pé
vilka behov som medfor denna ritt. Istdllet har behovet en koppling
till den enskilde individen och till individens levnad och forutsittning-
ar. Socialtjanstlagens sétt att uttrycka begreppet ”behov’ kan sédgas
grundas 1 den finske filosofen von Wrights (1982 sid 1) sitt att formu-
lera sig: ”En varelse b e h 6 v e r sddant som det dr i 11 a for den att
vara utan.”

Enligt socialtjanstlagen ska behov inte ses som nagot fristdende och
isolerat, utan lagen forutsdtter att behoven relateras till den hjalpso-
kandes situation och omgivning. I en ldrobok i socialt arbete beskriver
Johnson (1992) innebdrden av begreppet need i foljande citat:

Need is that which is necessary for either a person or a social sys-
tem to function within reasonable expectations given the situation
that exists. Need is not a want for something that would be nice to
have but the lack of which does not inhibit the development or func-
tioning of the person or the system(Johnson 1992 sid 4)

Nedan géar jag ndrmare in pa olika sétt att se pa behov och vilken be-
hovsteori som socialtjanstlagen utgar och som dirmed ocksa forvintas
pragla bistandsutredningen. Texten i dessa avsnitt 4r himtade fran
Westlund & Sjobergs bok (2005) och den foreldsning som Peter West-
lund hade for bistandshandldggarna i projektet, forutom Lindelof &
Ronnbécks avhandling (2004) samt om bistdndshandldggarnas hand-
lingsutrymme (2007).

27



Helhet eller delar

Att uppmérksamma att det finns olika forestéllningar om behov ar vik-
tigt for alla som arbetar inom é&ldreomsorgen att kdnna till. Hur man
ser pa behov far betydelse for hur man t.ex. véljer att prioritera verk-
samheten. En vanlig forestédllning inom &ldreomsorgen é&r att vissa be-
hov dr mer grundldggande 4n andra, vilket grundar sig pd Maslows te-
orier. Maslow menar att det finns vissa behov som maste tillgodoses
fore andra och han konstruerade en behovstrappa som bestér av fem
behovsnivaer. Den forsta nivan, som han menar ér den priméra och
basala, handlar om foda, skydd och sexuellt utlopp. Den andra nivan
ar minniskan behov av trygghet i mer psykologisk bemérkelse. Den
tredje nivan ar behov av samhorighet och den fjarde dr behov av upp-
skattning. Den sista och femte niva enligt Maslow, &r behov av sjilv-
forverkligande. Behoven dr uppbyggda som en stege dér varje be-
hovsniva maste vara tillfredstdlld innan nésta niva kan bli aktuell.
Denna forestéllning, om att vi har vissa grundldggande och basala be-
hov, har priglat dldreomsorgen. De grundldggande behoven é&r i dessa
sammanhang ofta synonyma med fysiska och medicinska behov. N&-
got som manga menar fatt negativa konsekvenser for dldreomsorgen
(Westlund & Sjéberg 2005). Aven virdighetsutredningens kritik pa
svensk dldreomsorg (SOU 2008:51) kan sdgas grundas i en alltfor
stark fokusering och omedvetenhet kring olika behovsteorier. Den ut-
veckling som dldreomsorgen har haft de senaste 20 dren kan ses som
en direkt foljd av denna syn pé behov. Aldreomsorgen har fitt ett allt-
for stort fokus pa materiella varden och pa fysiska och medicinska be-
hov, medan sociala, psykiska och existentiella behov prioriterats bort.
Peter Westlund menar att det finns stora faror med att utgé fran Mas-
lows teorier inom dldreomsorgen.

Detta ger upphov till en praktik som démer patienter och omsorgsta-
gare till att i férsta hand vara biologiska varelser och det reducerar
omsorgen till en fraga om fysisk dverlevnad.(Westlund & Sjoberg
2005 s 56)

Westlund menar dessutom att Maslows teorier saknar empiriskt stod
och att vi istéllet méste utgé fran teorier som har ett socialt synsétt dér
maéanniskan ses som en social varelse i relation till och i samspel med
andra. Vikten av att se individen som en social varelse beroende av
andra har ocksa kunnat visa sig betydelsefullt, d& minniskor som
tvingas till isolering och utan kontakter med andra riskerar att do i for-
tid eller bli galna. Att ha néra sociala band med andra minskar risken
for sjukdom och att do i fortid. Detta synsétt menar Westlund maste

vara det som préglar socialtjdnstens arbete istillet for Maslows teorier
(2005).
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I stillet for Maslow vill Westlund att dldreomsorgen ska utgé fran
Anonovskys teorier om KASAM (Antonovsky 1991). KASAM hand-
lar om en kénsla av sammanhang som bestér av tre komponenter; be-
griplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Antonovsky definierar
begreppet enligt foljande:

Kéanslan av sammanhang ar en global hallning som uttrycker i vilken
utstrdckning man har en genomtrangande och varaktig men dyna-
misk kansla av tillit till att (1) de stimuli som harrér fran ens inre och
yttre varld under livets gang ar strukturerade, forutsdgbara och be-
gripliga, (2) de resurser som kravs for att man skall kunna méta de
krav som dessa stimuli staller pa en finns tillgéngliga, och (3) dessa
krav ar utmaningar, varda investering och engagemang. (Antonovs-
ky 1991 s 41)

Den sista komponenten — meningsfullhet — &r den komponent som an-
ses ha storst betydelse for KASAM. Utan meningsfullhet saknas den
energi och engagemang som driver oss framit, &ven om vi skulle for-
std varfor vi behover gora vissa saker och att vi skulle ha resurser till
det. Meningsfullhet dr ocksa ett begrepp som dr framtrddande i social-
tjanstlagens mal och intentioner. Teorierna om KASAM bygger ocksa
pa ett salutogent perspektiv som utgér fran det friska och ménniskans
mojligheter och resurser medan det patogena synsittet har sjukdom
och brister 1 fokus.

Ett liknande sitt att se pa behov dr atomistisk respektive holistisk be-
hovsmodell (Eneroth 1988, Lindel6f Ronnback 1994). Den atomistis-
ka behovsmodellen liknar Maslows genom att ménniskan har ett antal
olika behov som kan sérskiljas och delas upp fran varandra och som
dessutom ar oberoende av varandra. Den holistiska behovsmodellen
diremot utgér fran en helhet och att behoven stér i relation till var-
andra.

Sociala kontra medicinska behov

Ett annat sitt att uttrycka olika behov och som dr vanligt forekom-
mande inom dldreomsorgen &r sociala respektive medicinska behov
eller social omsorg respektive vard och omvéardnad. Det handlar om
tva behovsomraden som existerar nira varandra men som kréver olika
kompetenser och har olika fokus. Om utgédngspunkten dr Maslows teo-
rier kan foljden bli att de medicinska behoven betraktas som basala,
medan de sociala behov blir ndgot som kan tillgodoses om det finns
tid 6ver. For att kunna méta och hantera dessa situationer maste bi-
stdndshandldggare, som har till uppgift att utreda och fokusera pa de
sociala behoven, vara medveten och forsta skillnaden mellan de olika
kompetensomradena.
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Westlund (2005) menar att det &r viktigt att halla isér begreppen vérd
och omsorg och att inte se dem som synonyma vilket &r alltfor vanligt.
En slarvig och omedveten anvéndning av begreppen bidrar med att
aldrandet i sig betraktas som en sjukdom och att 4ldreomsorg blir lik-
tydigt med dldrevard.

Inom forskningen kring funktionshinder och rehabilitering anviands
ibland social respektive medicinsk modell for att forklara olika syn-
sdtt. Lindqvist (2004) diskuterar bl.a. kring hur olika synsétt paverkar
synen pa funktionshinder och pé rehabilitering. Han beskriver tva oli-
ka modeller med tva olika virdegrunder, den individuella eller medi-
cinska modellen och den sociala modellen. Den individuel-
la/medicinska modellen utgar fran en skada eller en sjukdom som
maste identifieras och definieras. Skadan eller sjukdomen &r en avvi-
kelse frdn det normala. Rehabiliteringen eller varden blir att skapa 4t-
gérder som aterstéller och botar sjukdomen for att individen ska kunna
aterga till ett normalt liv. Den professionella som &r en medicinsk eller
paramedicinsk expert, har uppgiften att bota, viarda och rehabilitera.
Allt fokus ligger pé individens skada eller sjukdom, medan omgiv-
ningsfaktorer som sociala och materiella hinder eller forutsittningar
inte blir relevanta.

Den sociala modellen utgér fran forestdllningen om att ett funktions-
hinder &r ett resultat av omgivningen och olika hinder eller barriérer i
samhillet. Dessa barridrer dr i sin tur ett resultat av samhéllets makt-
relationer som bottnar i ekonomi, politiska och administrativa institu-
tioner samt kon. Fokus i1 den sociala modellen ligger pa samhillet och
pa samhillets mojlighet att skapa eller forhindra barridrer som resulte-
rar i ett funktionshinder. Det kan handla om fysiska hinder som trap-
por och trottoarkanter likavél som attityder och instillningar som kan
baseras pa t.ex. riadsla och fordomar. Den professionella fir i denna
modell rollen att utreda behoven och beddma om och hur behoven ska
tillgodoses, de far ocksa en roll som administratorer och kontrollanter,
enligt Lindqvist. Professionaliteten kan utvecklas beroende pa graden
av skicklighet och analytiska formaga hos handldggaren nér det géller
att identifiera och avligsna olika hinder samt att det finns en med-
vetenhet kring olika behov (Lindel6f & Ronnbiack 2007).

Hur behoven uttrycks

Ytterligare en aspekt som &r central i bistandshandldggningen ar pa
vilket sitt man uttrycker de aktuella behoven. Nedan beskrivs tre oli-
ka sitt eller nivéer att uttrycka behov och de konsekvenser de olika ut-
tryckssétten far (Soderlund 1998, Lindelof & Ronnbick 2007).
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Behov i termer av insatser

Att uttrycka behov i form av tjanster dr den mest konkreta och enkla
nivin. Exempel pd behov som uttrycks i termer av insatser och tjénster
ar att nagon har behov av matdistribution, stidservice, boendestod,
ledsagarservice mm. Dessa tjanster dr likvardiga med de insatser som
finns 1 det kommunala utbudet och spraket stimmer vil 6verens med
det administrativa spraket som anvdnds inom organisationen. Det
finns med andra ord en hog grad av samstammighet mellan behov och
insatser. Men det antyder ockséd en hog grad av anpassning av behovet
till utbudet och att behov har omformulerats for att passa utbudet. Det-
ta dr kinnetecknande for en utbudsstyrd istéllet for behovsstyrd verk-
samhet. Det dr vanligt att ansdkningar inom hemtjénsten uttrycks i
termer av tjénster (Lindelof & Ronnbédck 2004). Ett annat problem
med att uttrycka behov i form av tjdnster dr att utredningen och be-
doémningen begréinsas och att bistindshandldggaren inte behdver sdka
efter alternativa 16sningar. Insatsen och beslutet ar s att sdga redan
klart 1 och med det sétt som behovet har formulerats 1 ansdkan och en
utredning kring hur och pa vilket sitt behovet bést ska kunna tillgodo-
ses blir overflodig. Det egentliga behovet blir inte utredd utan man
hoppar direkt till insatsen och beslutet. Det begransar ocksa handlag-
garens handlingsutrymme. Ett hjdlpbehov som uttrycks i termer av in-
satser dr enkel att formulera och stéller inga stora krav pé vare sig
handldggaren eller den hjadlpsokande.

Behov som funktionella nyttor

Det andra sittet att dr att uttrycka behov ér i1 funktionella nyttor. En
funktionell nytta &r kopplad till den omedelbara nytta som blir konse-
kvensen av en tjanst. Istdllet for som i exemplen ovan beskriva att
man har behov av matdistribution maste man med detta sétt fundera
over bakgrunden och vad som &r problemet. En behovsbeskrivning
kan di handla om att den enskilde har svarigheter med att sjalv handla
och har ett behov av att kunna ta sig till en affdr eller att han eller hon
inte kan laga mat av olika skél och behover hjélp. Ett svar pa en sddan
ansOkan kan vara att fi mat hemsdnd. Men ett annat svar kan vara
fardtjénst for att sjélv ta sig till affaren och ett tredje kan vara att na-
gon foljer med den dldre och handlar, eller far hjdlp med att bestélla
hem varor. Ytterligare alternativ kan vara att fa hjalp med att laga ma-
ten 1 hemmet eller att fa séllskap till en restaurang eller dagcentral etc.
Den stora skillnaden mellan att uttrycka behov i termer av en funktio-
nell nytta istdllet for i form av en insats &r att i detta fall 6ppnar man
mojligheten for flera alternativa 16sningar. Behov som uttrycks i ter-
mer av funktionella nyttor behdver inte heller ha ndgon direkt kopp-
ling till det kommunala utbudet, vilket innebér att dven otillfredsstall-
da behov blir synliggjorda som i sin tur kan leda till att nya tjdnster
utvecklas. Att uttrycka behov i form av funktionella nyttor stéller stor-
re krav pa handldggaren och 6kar kravet pa en professionell kunskap.
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Bakomliggande nyttor/virden

Det tredje sétt att uttrycka behov pa ar mer abstrakt och handlar om att
hitta bakomliggande virden. Exempel pd sddana virden kan vi se i so-
cialtjanstlagen som tar upp att dldre minniskor ska leva och bo sjilv-
stdndigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och meningsfull
tillvaro 1 gemenskap med andra. Begrepp som trygghet, gemenskap
och meningsfullhet blir dirmed de behov som handlédggaren ska for-
sOka fanga och tillgodose. Att formulera behov pa véirdeniva dr mera
problematiskt och kan uppfattas som patringande, vilket stiller &nnu
storre krav pa bistandshandlaggaren kompetens och professionaliet.

Sammanfattning

Utgéngspunkten for bistandshandldggningen aterfinns i socialtjdnstla-
gen dér det tydligt podngteras att varje individ ska betraktas som unik
och att utredningarna ska ta hansyn till hela manniskan och dennes
livssituation. Inga behov anses som viktigare dn andra utan det ar de
individuella preferenserna som dr grundlidggande. Utgdngspunkten &r
ocksa att ménniskan &r beroende av andra och relaterar till andra i ett
samspel. Socialtjanstlagens syn pa behov stimmer vil 6verens med
Antonovskys teori om KASAM och den holistiska behovsmodellen.
Individen ska betraktas utifran ett helhetsperspektiv och behov kan
varken delas upp eller rangordnas. Det 4r med andra ord inte sjukdo-
men, funktionsférmégan eller aldern i sig som skapar ett hjilpbehov 1
socialtjanstslagens mening, utan det &r behovet i relation till livssitua-
tionen och till omgivningens mojligheter och hinder. En central upp-
gift dr dérfor att reducera hinder 1 miljon/omgivningen eller att under-
latta for att alla oavsett alder, sjukdom och funktionshinder, kan leva
och bo sjdlvstindigt under trygga forhallanden och ha en aktiv och
meningsfull tillvaro 1 gemenskap med andra. Det &r viktigt att bi-
stdndshandldggarna har en forstaelse for att till synes lika behov och
problem kan upplevas olika beroende pa att vi har olika bakgrund,
virdeprioriteringar, och resurser. Losningarna méste diarfor ocksa vara
differentierade och individuella och vi méste undvika att fastna i ru-
tinmdssiga och schabloniserade arbetssétt. For att géra en professio-
nell behovsbeddmning krévs att behoven verkligen lyfts fram och inte
beskrivs i termer av sociala tjinster. Behoven maste istéllet beskrivas i
termer av funktionella eller bakomliggande nyttor eller varden.
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5. Ett strukturerat kartlaggnings-
stod

Efter det att vi gatt igenom olika behovsteorier startade en diskussion
bland bistandshandldggarna hur deras utredningar ser ut och vilka be-
hov som man ofta tar med respektive inte eller sillan tar med. Efter
flera omfattande diskussioner enades gruppen om att det skulle vara
bra att fa ett stod 1 kartldggningen for att bl.a 6ka enhetligheten i ut-
redningarna. En arbetsgrupp bildades som fick uppdraget att ta fram
detta stod. Detta resulterade 1 ett kartlaggningsinstrument i tva delar -
en handledning och en intervjuarguide. Kartlaggningsinstrumentet
finns 1 sin helhet bilaga 1 och 2. Inledningsvis beskrivs utredningens
tva faser som en forklaring och utgangspunkt till varfor vi valde att
kalla stodet for ett kartldggningsinstrument och inte ett bedémningsin-
strument som dr det begrepp som vanligtvis anvénds. I detta avsnitt
berdrs dven lite kort om de kartliggningsmetoder som vi berorde 1
projektet.

Bistandsutredningens tva faser

En viktig forutséttning for att gora en bra utredning ar att vara tydlig
med att utredningen innehaller tva faser — kartliggning och bedém-
ning. | kartliggningsfasen handlar det i huvudsak om att samla in
uppgifter. Hur omfattande datainsamlingen behover vara beror bl a pa
vad ansokan géiller och komplexiteten 1 fragan. Det gar inte att sdga
generellt vad en utredning ska innehélla, utan det maste varje bi-
stdndshandldggare sjdlv avgora fran fall till fall. Om den som soker ér
osdker pa vad han eller hon behdver eller har en felaktig och kanske
begransad uppfattning om vad han eller hon har rétt att fa, kan det fin-
nas skl att gora en mer omfattande utredning. I huvudsak handlar det
om uppgifter om och av den hjilpsokande, dennes livssituation och
resurser bade hos individen och omgivningen. Kartliggningen ska
vara den hjilpsdkandes version av behoven och hur de skulle kunna
tillgodoses. Aven om uppgifterna i forsta hand ska limnas av den
hjalpsokande sjilv, kan dven uppgifter behova himtas frin andra, som
anhoriga och nirstdende och/eller andra professionella och experter.
En forutsittning att f4 inhdmta uppgifter frdn annan myndighet eller
utomstdende dr att personen sjilv ldmnat sitt samtycke. Det ar viktigt
att det tydligt framgar vem som l&dmnar uppgifter och vilka som séger
vad 1 kartldggningen

I det andra steget 1 utredningen — bedomningen - dr det bistandshand-
laggaren som ska framtrdda. Har handlar det om att gora en analys av
det som samlats in dels for att se pa vilket sétt behoven kan tillgodo-
ses, dels om behoven kan anses vara skiliga. I bedomningen ska allt
som kommit fram i kartliggningen bedémas och provas utifran skilig
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levnadsnivd. Bedomningen &r den del i handldggningsprocessen som
ar mest kravande for bistdndshandldggaren, en bra kartliggning under-
lattar for handldggaren. Riktlinjer och réttspraxis kan vara ett stod for
handléggaren nér det giller skilig levnadsniva. Men viktigt att komma
thag &r att riktlinjer 1 sig inte har digniteten av en rittskélla.

Olika kartlaggningsmetoder

I projektet diskuterades framforallt tva olika tillvigagéngssitt som kan
anvindas vid kartldggningen — intervju/samtal och nétverksanalys.
Andra tillvigagangssitt dr observation och analys av ndrmiljon. Dess-
utom finns olika kvantitativa mitmetoder och skalor som kan anvin-
das for att bedoma olika formégor.

Intervju - samtal

Det vanligaste sitt att ta reda pa behov ar att det sker ett samtal mellan
bistandshandlédggaren och den hjdlpsdkande. Samtalet som sker mel-
lan bistdndshandldggaren och den hjélpsokande dr emellertid inget
samtal 1 vardaglig bemérkelse, utan kan betraktas som ett institutio-
nellt eller institutionaliserat samtal (Nordberg 1995). Definitionen pa
ett institutionellt eller institutionaliserat samtal dr att samtalet frimst
ror samtalet mellan en myndighetsperson och medborgaren. Det insti-
tutionella samtalet har ofta karaktéren av en bedomningssituation dir
myndigheten har mandat att agera grindvakt och darmed ge tilltrade
till en formén eller stinga igen dorren. Nordberg har identifierat ett
antal kriterier for det institutionella samtalet som tydligt skiljer det
fran det institutionella samtalet frdn det vardagliga. Aven om #mnena
for det institutionella samtalet minga génger ér personliga och ror den
privata sfaren si dr myndighetspersonen en del av det offentliga och
motena eller samtalen sker i1 offentliga lokaler, vilket utgdr det forsta
kriteriet. Det andra kriteriet dr att samtalen dr fokuserade, dvs. tidsbe-
stimda, avgransade och schemalagda. Det institutionella samtalet &r
ocksa agendastyrt eftersom det &r inriktat pd ett visst dmne. Vidare dr
det institutionella samtalet fasindelat i en undersokningsfas, en direkt-
fas och en rapportfas. Slutligen styrs det institutionella samtalet utifran
en faststilld ordning — sekvensiering — och mélinriktad.

Samtalet kan bade ske med hjélp av ett strukturerat och standardiserat
frdgeformuldr. Det vanligaste dr att samtalet sker efter en viss struktur
med stdd av ndgon form av intervjuguide. Daremot ar det ovanligt att
samtalen sker med stod av bade standardiserade fragor och svarsalter-
nativ. De vanligaste samtalen mellan bistindshandldaggaren och den
hjalpsokande liknar den kvalitativa intervjun. I den kvalitativa inter-
vjun blir bdde den som intervjuar och den som blir intervjuad viktiga
aktorer som paverkar och styr innehallet i samtalet. Men eftersom des-
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sa samtal 4r som vi tidigare ndmnt en form av institutionellt samtal r
det bistdndshandldggaren som 1 huvudsak styr vilka fragor som stills.

Nitverksanalys

Att samla in uppgifter om néitverket och hur det fungerar ar viktigt for
att f4 en uppfattning bade kring den hjilpsdkandes livssituation och
kring omgivningens resurser. Att ha ett natverksperspektiv innebdr att
individens hela sociala sammanhang beaktas, vilket stimmer vél over-
ens med socialtjdnstlagens syn pé individen och individens behov.
Forsberg och Wallmark (2002 s 13) definierar det subjektiva natverket
som “’det sociala sammanhang kring en viss person eller en problemsi-
tuation”. De grundlédggande teorierna i nitverksanalysen dr himtade
fran systemteorin som betonar helheten. En persons nétverk betraktas
som ett dverordnat socialt system som i sin tur dr indelad 1 olika del-
system, t.ex. familjen, vénner, arbetskamrater, anhoriga. Det &r viktigt
att forstd hur de olika systemen samspelar och paverkar varandra. Att
samla in uppgifter kring familj och nérstdende ingar ofta i bistands-
handliggarens kartliggning, men ménga gianger saknas en medveten-
het kring vilka uppgifter man samlar in och varfor.

Nétverkskartan dr den hjdlpsokandes egen bild over sitt nétverk, det ar
alltsé inte ndgon objektiv eller ndgon professionell hjilpares uppfatt-
ning over nitverket. Natverkskartan utformas som en stor ring uppde-
lad 1 olika falt. I mitten dr personen sjilv. Ringen delas sedan in fyra
falt. De olika falten kan besta av familj, slékt, vinner samt kollegor
men dven professionella. Syftet med den subjektiva nétverkskartan ar
att finga personer som &r viktiga for den hjilpsokande, vilket inte be-
hover vara detsamma som hela slékten eller alla som personen kidnner
ska finnas med. Subjektiviteten ligger just i att fa med de som é&r bety-
delsefulla. Hur de olika personerna placeras i kartan paverkar dess be-
tydelse for personen det giller, ju ndrmare mitten desto storre betydel-
se. For att 1dsa mer om hur man arbetar med nétverkskartor hinvisas
till Forsberg & Wallmark (2002) och Lindel6f & Ronnbéck (2007)

Kartlaggningsinstrumentet — en handledning

Den intervjuguide som togs fram ska ses som ett stod i sjdlva motet
mellan bistdndshandldggaren och den som soker bistand, medan denna
handledning &r ett hjdlpmedel for att kunna anvinda och forsta inter-
vjuguiden och belyser pa ett lattillgingligt sétt alla de livsomraden
som kan vara aktuella i en méinniskas liv. Livsomrddena &r beskrivna
genom exempel pa frdgeomrdden. Vilka livsomrdden som kan bli ak-
tuell i det enskilda fallet maste handlaggaren sjélv planera utifran den
eventuella forkunskap han/hon har och vad ansokan géller. I de flesta
fall, och sérskilt ndr ansokan ar otydlig, kan det vara av stor vikt att
gora en storre kartlaggning. Till exempel om personen befinner sig i
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ett tidigare stadium av demens. Information som ar mycket viktig att
ha nér han/hon inte sjilv kan beritta.

Utgangspunkten for kartlaggningsinstrumentet ar konsten att se en hel
manniska. En ménniska for vilken biologiska, psykologiska, sociala
och kulturella aspekter samverkar och skapar den livskvalitet och hil-
sa som hon eller han upplever. Kartldggningsinstrumentet ska hjélpa
till att flytta fokus fran kan/kan inte till ett plan dir den enskildes mal
blir tydliga utifrédn vad han eller hon upplever som god livskvalitet och
god hilsa.

Malet med kartlaggningen é&r att tillsammans med den enskilde formu-
lera ett mal for bistdndet. Ett mal som tar sin utgangspunkt i det salu-
togena synséttet och ger handldggare och verksamhet en tydlig bild av
vad bistandet ska leda till. Hela handledningen &terfinns i bilaga 1.

Handledningen innehéller foljande rubriker

Varfor ett kartliggningsinstrument?
- handlaggarens roll

o Utgangspunkter
- Salutogent synsitt
- KASAM - kinsla av sammanhang
- KASAM och Coping
- Att se en hel ménniska

e Attintervjua
- Intervjuguide
- En bra start
- Nagra tips
- Skalor
- Foljdfragor
- Att formulera mél

e Referenser

Intervjuguide som stdd i kartlaggningen

Intervjuguiden ska hjélp handldggaren att fa en struktur 1 insamlandet
samt 0ka enhetligheten sdvil mellan handlédggare och kommuner. I so-
cialstyrelsens allménna rad fran 1998 (SOSFS 1998:8) delades beho-
ven in 1 sociala, fysiska, medicinska, psykiska och existentiella behov.
Socialstyrelsen radde dessutom att utredningarna ska innehdlla samtli-
ga dessa behovsomraden. Detta rad har numera upphort och i prakti-
ken var det inte alltid mgjligt och inte nddvéndigt att alla utredningar
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skulle kartldgga alla dessa behovsomréden. I nuvarande allménna rad
(SOSFS 2006:5) framgar inget om detta utan dédr podngteras att hand-
laggaren maste samla in nddvindiga uppgifter anpassat efter vad per-
sonen ansdkt om och drendets komplexitet. Det &r handldggaren som
avgor vad som dr ndodvéndigt fran fall till fall. De livs/behovsomraden
som bistandshandldggarna 1 detta projekt enades kring som kan bli ak-
tuella for att fa en hel bild av en méinniska och som &ven arbetsgrup-
pen tog fast pa var:

Bostad/hushall

Mat

Nérmiljo

Narstaende/familj

Socialt nitverk
Rorelse/forflyttning

Personlig hygien/klddsel/kladvéard
Fysisk, psykisk och kognitiv hilsa
Aktiviteter, intressen, vanor och traditioner
Trygghet

Sakerhet

Kommunicera
Ekonomi/administration

Den enskildes fokus

Den intervjuguide som togs fram innehéller dels nagra bakgrundsupp-
gifter, dels de olika livsomradena. Under varje omraden ges exempel
pa fragor som kan stillas. Intervjuguiden innehaller vare sig standardi-
serade fragor eller standardiserade svarsalternativ. Fragorna syftar
istéllet till att ge en bred bild kring varje omrade och omfattar biolo-
giska, sociala, kulturella och psykologiska aspekter. Det handlar bade
om att fa en uppfattning om vad som kan behdva stérkas upp och dér
det inte behovs. Bade brister och resurser blir genom detta synsétt vik-
tiga. Exempel pé frdgor som kan stéllas utifran varje livsomrade ér;
Beritta hur du hanterar situationen idag? Hur gjorde du innan? Ar det
nagot du saknar idag? Hur skulle du vilja att det fungerade? Istéllet for
att fraga vad den hjdlpsdkande klarar sjélv eller inte klarar av sa for-
soker handléggaren fa de hjélpsokande att sjdlv berdtta om hur situa-
tionen ser ut och vad han eller hon skulle behova hjélp och stod med
eller vad hon eller han vill uppnd. Genom att stélla fragor kring hur
den sdkande skulle vilja att det fungerade kring exempelvis maten ut-
gor det samtidigt ett underlag for malséttningen med varje insats. In-
tervjuguiden aterfinns i bilaga 2.
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Dokumentationsmalli

Efter kollegiegranskningen som genomfordes hosten 2007 (se nésta
kapitel) vacktes frigan om en gemensam dokumentationsmall for hela
lanet. Att ha egna dokumentationsmallar med olika strukturer och ru-
briker i varje kommun, kdndes omotiverat med tanke pé att uppdraget
ar det samma for alla. Ett annat skdl som motiverade en gemensam
dokumentationsmall var kartliggningsinstrumentet som innebar att
fler och delvis andra behovsomraden kartlades. Men det syns inte all-
tid 1 den dokumenterade utredningen pga. att kommunernas mallar i
manga fall var bristfélliga och till och med undermaliga. Istéllet for att
varje kommun skulle ta fram en egen mall bildades en grupp med
uppdraget att ta fram en gemensam mall. Arbetsgruppen bestod av
Eva Jonsson och Britt-Marie Ohman Sundsvall, Lena Andersson Sol-
lefted, Marie Hemmingsson Timrd, Ann-Christin Westin och Ann-
Katrin Blixt Kramfors, Susanne Larsson Ange samt Yvonne Sjolander
Héarndsand. Tillsammans med FoU Visternorrland utvecklades en
mall som i stort foljer intervjuguiden. Dessutom finns hjilptext inlagd
som ska hjélpa handldggarna i vad som kan ingd under respektive ru-
brik. Dokumentationsmallen finns 1 bilaga 3.
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6. Kollegiegranskning

Som en del av uppfoljningen av utvecklingsprojektet bestdmdes att vi
skulle genomfora en kollegiegranskning kring handldggningsproces-
sens dokumentation. Redan 2002/2003 genomfordes en forsta kolle-
giegranskning 1 lanet och den har granskningen kan ses som en upp-
foljning av den forra granskningen och som en utvérdering av utveck-
lingsprojektet. Men det centrala med att anvidnda kollegiegranskning
som metod ar att 6ka den egna kunskapen och medvetenheten. I detta
kapitel redovisas den sammanfattning som &r himtad fran den tidigare
publicerade rapporten (Ronnbéack 2007).

Syftet har dérfor delats upp pa foljande tva fragestillningar:

e Att fa en bild av hur dokumentationen av bistdndshandldggningen
1 lanet ser ut idag jamfort med 2002.

e Att 6ka medvetenheten och kunskapen kring den egna professio-
nen och dess kunskapsomréade vid kartlaggning och bedomning av
behoven.

Metod och genomférande

Genomforandet och planeringen av projektet har bestimts av delta-
garna sjilva. Eftersom detta ocksa ar en uppfoljning av 2002 ars kol-
legiegranskning forsokte vi i mojligaste man att folja den modell vi
anviande tidigare. Det som bl.a. skiljer de tva granskningarna &t &r del-
tagarna. | denna granskning har samtliga ldnets kommuner deltagit,
vilket inte var fallet 2002 d4 varken Ornskéldsvik eller Timra var
med. Timr4 valde d3 att avsta helt, medan Ornskoldsvik valde att
genomfora en granskning tillsammans med Umeé och Skelleftea.
Trots att det fanns vissa skillnader mellan vér tidigare granskning och
den granskning som Ornsko6ldsvik genomforde tillsammans med de
tva Visterbottenskommunerna sé 6verviagde likheterna och det var
inte svért att enas kring hur denna granskning skulle g till. Nedan be-
skrivs genomforandet, fran forsta samlingen till analys och aterkopp-
ling. Kapitlet inleds emellertid med en kort inblick i1 kollegiegransk-
ning som forskningsmetod.

Kollegiegranskning som FoU-metod

Att ldra av kollegor genom att granska och utvirdera arbetet kommer
fran metoden peer review. Peer review dr en metod som i huvudsak
anvéands inom akademin for att utvérdera vetenskap. Metoden har i
den bemirkelsen enbart ett utvirderande och granskande syfte och ses
bl a som ett sitt att sékerstélla en viss kvalitet och relevans pa material
som ska publiceras i1 vetenskapliga tidskrifter. Begrepp som ér tillamp-
liga vid peer review dr beddmning, kontroll och dvervakning (West-
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lund 1997). Olika FoU-projekt har utvecklat denna metod och anvént
den som ett sétt att ldra av sina kollegor — ddrav namnet kollegie-
granskning. Kollegiegranskningen har sitt fokus pé larandet till skill-
nad fran peer review som betonar kontroll och 6vervakning.

En annan viktig utgdngspunkt med metoden ar 6msesidighet och dia-
log. Bade den som granskar/studerar och den som blir grans-
kad/studerad ska ha tillgang till ldrande och utveckling. Darfor ar det
inte enbart sjdlva granskningen i sig som &r det viktiga utan det ar
aterforandet och aterkopplingen kring vad man har sett som dr av
minst lika stort intresse. Genom att granska varandras verksamhet, ar-
beten eller arbetssétt med ovan ndmnda utgangspunkt synliggors
mycket av de kunskaper som tidigare varit osynliga. Att synliggdra
kunskap pa detta sétt innebar déarfor ocksa att den blir 6ppen for
granskning och kritik. Granskningen utgdr en forutsittning for aterfo-
ringen som i sin tur ska ge mdjlighet till reflektion och utveckling.

Deltagarna och granskningsobjektet

Kollegiegranskningen ingar som tidigare ndmnts i ett lansdvergripan-
de utvecklingsprojekt kring bistandsutredningen. Varen 2007 samla-
des dérfor samtliga bistindshandldggare och nagra chefer for en in-
formation. Vid informationen presenterades 2002 ars granskning bade
vad giller sjidlva genomforandet och resultatet. Vid denna traff presen-
terade dven Ornskdldsvik hur de hade arbetat i sin tidigare kollegie-
granskning. Vid triffen bildades en arbetsgrupp med representanter
frén varje kommun, som fick uppdraget att arbeta vidare med det
praktiska kring genomférandet. Det handlade om att bestimma tid {for
granskning och dterkoppling, gd igenom om att redigera gransknings-
nyckeln och att informera den egna kommunen mm. Varje kommun
tog sjélv stéllning till hur ménga bistdndshandldggare som skulle
medverka som granskare. I tabell 7 framgér antalet granskare fran re-
spektive kommun.
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Tabell 2: Antalet granskare

>
=
—
=

Kommun
Harnosand
Kramfors
Solleftea
Sundsvall
Timra

Ange
Ornskoldsvik
Totalt

Wi— N WA B WWn

W (Do

Granskningsnyckel

Vid granskningen 2002 hade FoU Visternorrland tagit fram ett forsta
forslag som déarefter redigerade av davarande arbetsgrupp. Vid denna
granskning var mélsittningen att dndra sa lite som mojligt for att ska-
pa forutsittning for en jamforelse. Det som dndrades var sént som
upplevdes fel eller onddigt vid forra granskningen. Daremot la vi till
en del fragor som var kopplade till utredningens innehall och som di-
rekt kunde hérroras till utvecklingsprojektet. Enkéten var uppdelad i
fem delar. Den forsta delen innehdll uppgifter om ansokan, den andra
om bakgrund och anledning till ans6kan, den tredje var inriktad pa
kartlaggningen av behoven, den fjirde om beddmningen och slutligen
den sista om beslutet. Granskningsnyckeln var utformad som en enkt
och fragorna skulle i de allra flesta fall endast kunna besvaras med - Ja
eller Nej.

Urval av dokument

Vid forra granskningen valdes utredningar déir beslut fattats under feb-
ruari 2002 ut. Totalt granskades 179 utredningar 2002. Med anledning
av det valdes dérfor &ven denna gang februari som lamplig manad.
Varje kommun skickade en lista pa de mojliga besluten till FoU Vis-
ternorrland, som gjorde ett slumpmaéssigt urval pa 25 procent. I
Sundsvall fanns beslut 1 639 drenden under februari 2007. Om vi skul-
le gora ett urval pa 25 procent skulle vi hamna pa 160 akter, varfor vi
valde att lagga en Ovre grians pa 100 akter. Vi anség att det skulle vara
alltfor tidskravande for granskarna att g igenom 160 akter samtidigt
som vi bedomde att vi skulle fa tillrackligt med data genom att grans-
ka 100 akter. Efter det att urvalet var gjort tog respektive kommuns
samordnare fram de aktuella akterna till de bes6kande granskarna. To-
talt granskades 323 drenden fordelade enligt tabell 3. Att antalet
granskade dokument dr nagot farre dn urvalet beror pé att kommuner-
na sjdlva gjorde bedomningen att fyra dokument av olika skl inte
skulle ingd i1 granskningen.
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Tabell 3: Totala antalet beslut februari 2007 och urvalet

Kommun Totalt Urvalet Granskade
Harnosand 96 24 24
Kramfors 184 46 46
Solleftea 172 43 43
Sundsvall 639 100 97
Timra 60 15 14
Ange 64 16 16
Ornskoldsvik 332 83 83
Totalt 1547 327 323
Granskningen

I figur 6 framgar i vilken ordning granskningen skedde. Arendena var
framtagna och avidentifierade till de tillresta granskarna alternativt att
granskarna fick skriva under sekretesshandling. Vid sjdlva gransk-
ningen satt de tillresta granskarna i ett sérskilt rum, samtidigt som bi-
stdndshandldggare i1 den granskade kommunen var tillgéngliga for fra-
gor och funderingar. Det var mycket vikigt att relationen i mdjligaste
man skulle vara 6msesidig och 6ppen mellan granskarna och de som
blev granskade sa att kontroll och tillsynskdnslan kunde undvikas.

Figur 6. Granskningsmodellen

Orn- Sundsvall
mskéldsvik

Héarndsand Kramfors
Ange Sollefted

Vo L2

42



Databearbetning och sammanstillning

Efter det att granskningen var genomford sammanstéllde granskarna
sina uppgifter och sina intryck skriftligt. Sjélva granskningsmallarna
skickas till FoU-enhet for databearbetning och sammanstillning i
SPSS statistikprogram. Resultatet redovisas pa lansniva med fokus pa
andelen Ja-svar pd varje fraga, dvs andelen dér den efterfrigade upp-
giften framgér. For mer detaljerad resultatredovisning hianvisas till
rapporten (Ronnbéck 2007).

Aterkoppling

Ett viktigt led 1 arbetet var aterkopplingen och aterforingen av det man
sett. Aterkopplingen skedde i tva steg. Vid det forsta aterforingsmotet
samlades alla granskare tillsammans med FoU-enheten. Till detta
mote hade granskarna med sig en skriftlig dokumentation kring sina
intryck. Vid dterkopplingstriaffen gavs mojlighet till reflektion och
dialog bade 6ver det man hade sett och kring de tankar man fétt i sam-
band med granskningen. Steg tva i aterforingen innebar att samtliga
kommuner fick ett besok av granskarna och fran projektledning vid
FoU-enheten. Vid den aterforingen presenterades den enskilda kom-
munens “resultat” och granskarna gav savél positiva som negativa
synpunkter pd det man hade sett och noterat. Presentationen inbjod 1
vissa kommuner till diskussioner savél kring sjdlva granskningen som
kring bistdndshandldggningen, men den ledde dven till idéer och upp-
slag pa fordndringar.

Metoddiskussion

Fokus pé granskningen ligger som tidigare ndmnts pa larandet. Nar
det géller resultatet av granskningen ska man ddremot vara forsiktig
med att dra alltfor stora slutsatser. Skilet till det &r i huvudsak tva. Det
forsta handlar om metodologiska aspekter. I denna studie har 6ver 30
personer medverkat som granskare. Var och en har sin syn pa hur ut-
redningarna ska se ut och vad som ér viktigt. Trots att vi gatt igenom
granskningsnyckeln och diskuterat tdnkbara situationer for att mini-
mera olikheter 1 bedomningen &r det oundvikligt att den som granskat
har pdverkat resultatet. Den andra aspekten dr tiden och svarigheten
att jaimfora utredningar over tid. Mycket har hént i kommunerna kring
bistandshandlidggningen de senaste dren och handldggarna har storre
kunskap och medvetenhet kring sin yrkesroll och sitt uppdrag. Detta
kan fa konsekvensen av att den dokumentation som de tyckte var ac-
ceptabelt for fem ar sedan inte sikert skulle uppfattas som acceptabel
idag. Bistdndshandlidggarna stiller helt enkelt hogre krav pa sig sjdlva
idag jamfort med for fem ar sedan. Att jamfora resultaten mellan 2002
ars granskning och 2007 ars granskning blir med den metod vi valt att
anvinda dérfor inte helt tillforlitligt. Den granskningsnyckel som vi
anvander siger dessutom vildigt lite om kvaliteten, utan ar i stillet in-
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riktad mot kvantiteten. Trots dessa svarigheter och begriansningar sa
menar vi att vi dnda far en viss kunskap om hur dokumentationen av
bistdndsutredningar ser ut 2007 1 Vésternorrland.

Den allminna uppfattningen efter det att vi nu genomfort den andra
granskningen &r att det nu dr dags att gé vidare. Alla ér positiva till att
anvinda sig av sina kollegor i uppf6ljningen av arbetet men att vi nu
bor utforma sjélva granskningen pa ett annat sétt. Det ménga lyfte
fram var att granskningen skulle innehélla samma typ av drende och
att kvalitet och innehéllet i utredningen fick ett storre fokus.

Den formella handlaggningen

Vid en jimforelse med 2002 ars granskning kan man se pa resultatet
med viss forvaning och frustration, ndgot som framforallt bistdnds-
handléggarna sjdlva uttryckte. Trots att man vet att man utvecklats och
blivit mer professionella 1 utredningsarbetet sa syntes det inte alltid.
Det dr dessutom svart att dra generella slutsatser for ldnet eftersom det
var en stor spridning mellan kommunerna. Bland vissa kommuner lig-
ger andelen Ja-svar betydligt hogre 1 jamforelse med 2007. Medan tre
av de sju kommunerna dér en regelritt utredning saknades framgick
inte en stor del av de efterfragade uppgifterna. De har 1 stéllet doku-
menterat och fattat beslut i journalanteckningar, vilket i sig inte ar na-
got fel. Men om man inte hade med en tydlig ansdkan eller beskriv-
ning av de behov och forutsittningar som fordndrats och dessutom
inte alltid hanvisat till tidigare utredning, finns det skil att fundera pa
granden av professionalitet. Det 4r som de sjdlva sdger att det syns att
systemet styr oss istéllet for att 1ata de professionella kraven styra sy-
stemen. En hog professionalitet bland handldggarna skulle sannolikt
innebdra att de tog ett stérre ansvar for sin utredning, oavsett system
och mallar. Det kanske later som en hard kritik, men bistdndshandlag-
garna dr sjdlva mycket sjilvkritiska och medvetna om detta problem.

Om vi tittar pa den formella handldggningen och hur dokumentationen
klarar lagstiftningens krav kan man borja med att konstatera att in-
gingen till ett drende, dvs. aktualiseringen fortfarande préglas av vissa
svarigheter. Det ar inte alltid tydligt vem som ir initiativtagare eller
ndr aktualiseringen skedde och nir utredningen startade. Till viss del
kan det bero pi att detta finns dokumenterat pa annat hall i den elek-
troniska akten. Men det kan ocksé vara sa att uppgifter som éar sjalv-
klara tas for givna och dokumenteras dérfor inte. Oavsett hur det har
gatt till sa dr det viktigt att beskriva det faktiska hindelseforloppet,
dven om det finns formella brister t.ex. att det saknas legal stillfore-
trddare. Om annan dn den hjilpsokande formulerat ans6kan och beho-
ven maste det framga i utredning tillsammans med varfér den hjélpso-
kande inte sjélv kan fora sin talan.
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Nir det giller sjélva ansokan sa framgar den i betydligt hogre grad
2007 1 jamforelse med 2002, 4ven om det inte framgick 1 alla utred-
ningar. Bland bistdndshandldggarna uppstod en viss forvining 6ver att
ansokan inte framgick i samtliga utredningar. Huvuddelen av de ut-
redningar som saknade en tydlig ansokan gidllde omprévningar. Det dr
mojligt att man inte riktigt betraktar omprévningarna som ett nytt
drende som kréver att en ny utredning inleds. Trots att alla egentligen
vet skillnaden mellan ompréovning och uppf6ljning s ar det majligt att
man i praktiskt handlande blandar samman begreppen. Nagra fi do-
kument var dessutom inga regelrdtta omprévningar utan, mer allmén-
na anteckningar kring uppfoljning och skulle f6ljaktligen inte inga i
urvalet.

Andra moment i den formella handldggningen handlar om samtycke
till att himta uppgifter fran andra personer eller myndigheter samt hur
man kommunicerar dessa uppgifter med den s6kande. Kommunice-
ringen dr en viktig ingrediens som hirleds till devisen att ”ingen ska
domas ohord”. I detta sammanhang &r det viktigt att alla synpunkter
och alla asikter som paverkar beslutet verkligen dokumenteras och att
det ar tydligt vem som sédger vad i utredningen. I diskussion med bi-
stdndshandldggarna verkar det finnas en stor medvetenhet kring sam-
tycke och nér man maste kommunicera en utredning. Daremot verkar
det finnas brister kring skyldigheten att hélla den s6kande (part) un-
derrittad om allt som finns dokumenterat kring personen (11 kap, 6 §
SoL). Eftersom alla sokande inte far del av hela utredningen i alla
kommuner finns det skl att fundera 6ver hur man ska 16sa detta. Bi-
stdndshandldggarna menade att det dr viktigt att stindigt ha i atanke
for vem som vi dokumenterar.

Den professionella behovsbeddmningen

Den professionella delen 1 handldggningsprocessen ligger i1 kartlagg-
nings- och beddmningsfasen. Dessa moment i handlaggning ar kanske
de mest krdvande for den enskilde handldggaren da den enskildes be-
hov ska bedémas utifran lagstiftningens méal och intentioner i relation
till vedertagen kunskap kring behoven och hur de bést kan 16sas. Det
utvecklingsprojekt som pagatt i Visternorrland har ocksa tagit fasta pa
detta och ett av resultaten i projektet dr det kartlaggnings-
stod/instrument som bistandshandldggarna sjdlva utvecklat. Av
granskningen framgér ocksa att bistdindshandlaggarna har med uppgif-
ter som finns med i kartldggningsinstrumentet. Férutom uppgifter om
hélsa och funktionshinder har kartliggningen breddats och innehaller
nu mera uppgifter kring den sociala situationen. Men det ar fortfaran-
de inte sjdlvklart att sdtta dessa behov 1 relation till den hjdlpsékandes
forméga att leva ett sjdlvstandigt liv. For att kunna gora det krdvs det
mer omfattande kunskaper kring personens unika livssituation dar
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bade brister och formigor kommer fram. En annan brist som kvarstar
ar omgivningen och ndrmiljons betydelse och hur den begréinsar eller
underléttar for personen att leva sjélvstindigt och meningsfullt. Fa ut-
redningar innehaller uppgifter kring detta i kartldggningen, varfor det
inte heller kan végas in 1 bedomningen och péaverka beslutet.

For att kunna gora en professionell bedomning méste man dessutom
relatera utredningen till lagstiftningens begrepp skdlig levnadsniva.
Begreppet anvinds i bedomningarna ofta i form av schablonformule-
ringar och &r kanske inte alltid genomténkta och med en individuell
tolkning. Ett annat moment 1 sjdlva provningen ar i vilken
grad/omfattning som behoven kan tillgodoses pd annat sétt. Endast ett
begrinsat antal av utredningarna innehdll ndgot om detta, trots att det
ar en av forutsittningarna for att ha rétt till bistand. Skédlen ar natur-
ligtvis att de flesta har fatt exakt vad de ansdker om vilket &r bra, men
kanske ocksé nigot forvanande.

Sammanfattande slutsatser

Bistdndshandldggarna upplever sjilva att de blivit mer professionella
nér det géller att genomfOra bistdndsutredningar. Tyvérr syns det inte
alltid i dokumentationen, dtminstone inte om man ser pa genomsnittet.
Déaremot kan man se att i vissa kommuner héller dokumentationen en
hog niva, bade vad giller de formella kraven och de professionella.
Det var 6verhuvudtaget en stor variation mellan kommunerna vilket
paverkade genomsnitten. I tre av sju kommuner saknades utredningar 1
en fjdrdedel av deras dokument, vilket motsvarar 12 procent av allt
material. Ett annat skél kan vara att bistindshandldaggarna har en 6kad
kunskap 1 dag jamfort med for fem ar sedan och att de dirmed ar mer
kritiska. Det som man @ndé kan se har forbéttrats dr utredningarnas
innehall och att sjilva kartlaggningen omfattar fler behovsomraden
och som nigra granskare uttryckte “uppgifterna i utredningarna kénns
relevanta i forhallande till vad personen ansdkt om, ingen massa ~’ond-
dig” information”.
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7. Reflektioner fran bistandshand-
laggare

Under hosten skickades en enklare enkdt ut till handldggarna dér de
fick utvdrdera de olika delmomenten i projektet samt ge egna kom-
mentarer pa om och hur projektet har paverkat deras vardagsarbete,
om erfarenhetsutbytet, om kunskapsutvecklingen samt om hur de
skulle vilja utvecklas i framét. Nedan redovisas skriftliga reflektioner
fran de deltagande bistandshandldggarna.

Projektets paverkan i vardagsarbetet

De som haft kommenterar kring detta séger att projektet har haft en
paverkan pé deras vardagliga arbete som handldggare. Det som r sér-
skilt roligt som projektledare &r att ménga séger att de forédndrat sin
syn pa sitt uppdrag och att man fatt ett annat ’tank”.

Det har gett mig en ny syn pa innehallet i en utredning, vad som &r
av vikt att veta.

Jag har fatt ett instrument att anvanda i arbetet.
Det blir roligare att handldgga nar man far tanka kring KASAM.

Jag forsoker att hela tiden ha ett salutogent synsatt vid mina méten
och i mina utredningar.

Kanner mig starkare och tydligare i min yrkesroll.

Bade min egna yrkesroll och min personliga utveckling har paverkats
positivt. Flera olika fragestallningar har jag upplevt att jag lattare kan
ta upp samt ta med mig.

Hela arbetet fram till att vi i lanet har en gemensam plattform for hur
en utredning ska skrivas, har varit tankevackande och nagot som jag
har med mig i mitt arbete. Detta plus att vi inom var grupp i Solleftea
har fatt mojlighet till regelbundna handledningstraffar har hojt kvalite-
ten i vart arbete och en bra vag i den egna utvecklingen.

Om kartlaggningsinstrumentet

Som framgér har kartlaggningsinstrumentet fatt en stor betydelse for
handldggarna. Flera framhdver det faktum att de sjdlva varit delaktiga
1 att utveckla detta instrument, ndgot som sikerligen har bidragit till
det positiva gensvaret. Instrumentet ses om ett stort stod i kartlagg-
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ningen dven om hur man anvénder instrumentets varierar. Det som
ocksa ndmner som positivt dr att lanet har fatt en gemensam plattform.

Jag anvander kartlaggningsinstrumentet helt i nya stora drenden och
vid ansdkan om sarskilt boende.

Ar mycket néjd med det nya kartlaggningsinstrumentet, tank vad lite
kan gora mycket. Att andra sitt tank.

Kartlaggningsinstrumentet ger en helt annan innebérd i utredningen.
Det ger mycket god information och man har en bra 6versikt i hela
utredningen. Anvander man sig av den gamla i samband med den
nya marker man skillnaden i hur svart det &r att skriva i den gamla.

Bra med kartlaggningsinstrumentet och de styrdokument som vi
handlaggare har kommit fram till.

Vi har utbildat vara kollegor och har bestéamt att vi alltid ska anvanda
instrumentet vid sarskilt boende och vid aktivitetscentra-ansokningar.
Jag har gjort ett formular dar alla livsomraden finns med som alla
handlaggare kan anvénda da manga av kollegorna efterfragar skriv-
utrymme i instrumentet, sa det anvander jag ofta. Livsomradena ar
uppdelade efter den dokumentationsmall som vi anvander.

Vi har framst anvant kartldggningsinstrumentet vid ansdkningar om
sarskilt boende och dagvard.

Jag tror att jag anvant tankesattet tidigare ocksd men nu kanns det
mer tydliggjort.

Foljer endast de "pusselbitar” som kanns relevant — men anvander
tanket och strukturen.

Aven om jag inte tar fram det hos alla jag beséker s& har jag med
mig synsattet och "tanket”. Ibland racker det med att bara ha pussel-
biten framme.

Finns alltid med som grund och stdd i kartlaggningen. Tydligare ut-
formning och mer tackande kartlaggningar.

Det kanns oerhért bra med kartlaggningsinstrumentet. Man far en
tydlig och bra bild av en persons majligheter, behov etc. Att vi sedan
utformat ett utredningsdokument efter de rubriker som finns i kart-
laggningen kanns ganska naturligt.
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Om erfarenhetsutbytet

Att triffa kollegor och utbyta erfarenheter ses av de flesta som positivt
och ldrorikt. Men det finns de som menar att det fortfarande finns kvar
inslag av viss forsvar for agerandet i den egna kommunen. Detta tyck-
er jag personligen dr ndgot som var ganska patagligt 1 borjan av vira
lanstraffar men som i takt med att man lért kdnna varandra i stort sett
nu dr borta.

Erfarenhetsutbytet i lanet ar alltid intressant, man har mycket att pra-
ta om och jamfora med.

| de delar jag medverkat ar det en forman att tréffa andra kollegor i
lanet. Det ger mycket att utbyta erfarenheter, tankar och idéer.

Bra att traffa andra handlaggare och fa stdd, hjalp och tips fran
andra kommuner.

Erfarenhetsutbytet har ocksa varit bra och vidgat vyerna.

Det har varit mycket positivt och utvecklande att traffa handlaggare
fran andra kommuner och delge varandra erfarenheter.

Att méta handlaggare fran andra kommuner var givande, bra att se
hur andra gor och hora deras syn pa arbetet.

Valdigt intressant att traffa handlaggare fran 6vriga kommuner och
se deras utredningar samt byta asikter.

Det ar spannande och ett lyft att fa traffa kollegor runt om i lanet.
Kanns som vi har en gemensam plattform.
Erfarenhetsutbytet i Ianet har det varit sémre med. Det har funnits for

lite tid samtidigt som det ar alldeles fér mycket "ego-tdnkande” sa-
som "vi i var kommun goér sa och si och det &r mycket battre...”

Om den egna kunskapsutvecklingen

Har framgar det som jag ser som mest framgangsrikt, dvs att den egna
kunskapsutvecklingen och medvetenheten om sitt uppdrag.

Samtalstekniken och kollegial granskning har paverkat mig mycket.

Jag har blivit starkt i min yrkesroll tycker jag de sista aren. Det blir
man ocksa genom erfarenhetsutbyte med anda kommuner. Som
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hemtjanstassistent kdnde man sig alltid s& ensam, en osynlig yrkes-
grupp.

Min roll blir mer tydlig. Det har lett till en hel del funderingar kring vil-
ka uppgifter man behdver inhamta for att fa ett gott underlag.

Det har gett mig mycket kunskaper om andra kommuner och om
lagstiftning och jag har fatt nya tankar.

Projektet har starkt min yrkesroll och gjort mig mer medveten om det
sociala synsattet pa den enskilde.

Fatt mer kunskap, yrkesrollen har starkts. Har fatt ett annat synsatt,
ser mer pa det sociala nu.

Jag har utvecklat mig och min dokumentation och tankesatt pa ett
mycket positivt satt. Vi handlaggare har utvecklats i var yrkesroll och
blivit starkta som grupp.

Projektet har utvecklat mitt satt att dokumentera och att samla in info
till utredningarna. Tycker att jag har fatt ett vidare perspektiv i mina
bedémningar. Jag har personligen utvecklats, kdnner mig sakrare i
kartlaggning och i bedémningar.

Kénner mig starkt i den egna yrkesrollen. Ju mer kunskap man sam-
lar pa sig och ju mer man kommer till insikt om sin roll desto lattare
blir det att "ta makten dver utredningen”.

Personlig utveckling pa kdpet i och med att man blir sékrare i son
roll. Vagar mota och bemoéta andra pa ett sakrare satt.

Just att utbildnings- och utvecklingsprojektet varit upplagt med fore-
Iasningar och egen reflektion har det skett en process i larandet.
kunskapen, forhallningssattet och forandringsmajligheter har hunnit
landa.

Om framtiden

Manga ser ett fortsatt behov av att triffas och att lira sig mera. De
dmnen som tas upp ar analys och beddomning samt om malfromule-

Skulle vilja utveckla beddmning och mal mera. Hur skall man ténka,
vilka mal kan man ha nar det galler aldre manniskor, sa att det kdnns
bra och inte nagot man maste ha och som inte kanns realistiskt.
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Att tydligare se den enskildes mal.

Det behdvs fortsatt utbildning och kunskapsutveckling, i nagon form.
Yrkesrollen bérjar kdnnas, trots egen utveckling, som alltmer be-
gransad. Vi ska sta utanfér ekonomiskt tankande pga. Kommunens
neddragningar — vi blir trots allt paverkade av detta.

Jag tycker att erfarenhetsutbytet i I1anet ger mig mycket, att f4 mer tid
att bara fa prata fritt om hur det ar i respektive kommun kanske vore
bra.

Vi kan fortsatta att vara ett bollplank fér varandra i lanet.

En traff for att félja upp vad vi gjort och sagt under aret. Fortsatta
verksambhetstraffar.

Det salutogena synsattet ar svart att halla fast vid nar livet ofta for-

andras och aven férmagan att klara av sin dagliga livsféring. Viktigt
att alltid paminnas om att se resurser.
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8. Avslutande kommentar

I detta avslutande avsnitt diskuterar jag lite kring hur vi uppnatt vart
syfte. Mitt resonemang utgar frin bistaindshandldggarnas handlingsut-
rymme och deras mojligheter och forutséttningar att agera och fylla ut
det givna utrymmet. Utgdngspunkten for resonemanget dr Lundquists
teorier om autonomi, som beskrevs i kapitel tre. Autonomi uppstér i
relationen mellan handlingsfrihet och handlingsformaga, dir hand-
lingsfriheten anger inom vilka yttre ramar som bistdndshandldggaren
har att fatta sitt beslut, medan handlingsformagan handlar om hand-
laggarens faktiska mojligheter att utnyttja denna handlingsfrihet. Max-
imalt handlingsutrymme — autonomi - dr niar handldggaren har f6rma-
gan att utnyttja hela den givna handlingsfriheten. Generellt sett har
studier visat att handldggarna inte utnyttjar det givna handlingsut-
rymmet (Lindel6f & Ronnbéack 2004).

Det resonemang som forts med handldggarna i detta projekt har framst
handlat om deras forméga att nyttja den stora handlingsfrihet som lag-
stiftning, foreskrifter och allménna réd ger. En viktig aspekt nir det
géller formagan ar handlaggarnas professionalitet och trygghet med
det egna kunskapsomradet. Kunskapen handlar till stora delar om de
juridiska frdgor som omgéirdar omsorgen om dldre och formégan att
tillampa lagstiftningen. I det ingér att tolka och forsta lagstiftningen.
Med lagen som grund ska handldggarna fatta beslut, som ibland kan
std 1 strid med lokala politiska beslut eller ekonomiska krav. For att
klara detta krdvs det kunskap om lagstiftningen, dess grundlaggande
viarden och undanliggande normativa strukturer. Denna kunskap ar
central for ett professionellt socialt arbete enligt Anna Hollander
(1997). Kunskapsomradet omfattar &ven kdnnedom om malgruppen
och malgruppens behov och olika livsbetingelser.

Socialstyrelsen har i ett forslag till kompetensbeskrivningar for hand-
laggare inom dldreomsorg listat foljande kunskapsomraden;

Aldre och aldrandet

Juridik

Utreda och bedoma

Insatser och genomforande

Samtal och samarbete

Uppf6ljning, utviardering och utveckling
Forhallningssétt och bemdtande

Genom detta projekt har handldggarnas medvetenhet och kunskap
okat pa manga plan. Handldggarna séger sjélva att de blivit starkare i
sin yrkesroll och tydligare kring sitt uppdrag.
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Men f0r att bistdndshandldggarna ska kunna utnyttja handlingsutrym-
met fullt ut maste dessutom varje kommun ge bistindshandlédggarna
organisatoriska forutsittningarna. Det handlar om bl.a. om handled-
ning och stéd i bedomningarna. Kommunala riktlinjer kan vara ett satt
att stodja handlaggarna. Men dessa far inte vara utformade sa att de
begransar handlingsutrymmet. Riktlinjerna ska istéllet ge stod i vad
som ingdr i skélig levnadsniva. Stod och handledning frén arbetsled-
ning dr ocksa centralt och 1 stort sett alla handldggare upplever nu att
de far detta stod. Nir vi for sex ar sedan gjorde vér forsta kollegie-
granskning var det endast en kommun som hade en chef som enbart
arbetade med handliaggningsfragor och kunde ge det dagliga stodet.
Dir kan man sdga att ldnet tagit ett stort steg framat, med eller utan
detta projekt. I allméinhet tror jag att projektet har bidragit till att fa
upp 6gonen inom den egna organisationen. Vi har medverkat vid flera
olika sammankomster och seminiarer och berdttat om virt utveck-
lingsarbete och har mott mycket positivt gensvar.

Jag inledde med att séiga att forutséttningen for att bli autonom 1 sitt
yrkesutovande och ta det utrymme som lagen bdde medger och fore-
skriver, kréver att bistindshandldggarna blir savél kunnigare som mo-
digare i sin yrkesroll. Detta projekt menar jag har bidragit till detta.
Bistandshandldaggarna i Visternorrland &r pa god vig att ta makten
och ansvaret for sin bistdndsutredning och tillimpa socialtjanstlagen
sd som den dr avsedd att fungera.
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Bilaga 1. Kartlaggningsinstrumen-
tet - handledning

Detta material dr utformat hésten 2006 av en arbetsgrupp inom Kom-
munforbundet, FoU Visternorrland. Materialet har granskats och
testats som ett led i utvecklingsprojektet Kompetensstegen av samtliga
deltagande bistdndshandldggare 1 Viasternorrlands lédn

I arbetsgruppen har sex av ldnets sju kommuner varit representerade.
Foljande personer har ingatt i arbetsgruppen.

Yvonne Lofblad, projektledare Ornskoldsvik
Yvonne Sjélander, Hirndsand

Ann-Christin Westin, Kramfors

Maria Johansson, Solleftea

Veronica Marsell, Sundsvall

Susanne Larsson, Ange

Britt Westerlund, Ornskoldsvik

WHO s definition av hdlsa:

”Hélsa é&r ett tillstand av fullstidndigt fysiskt, psykiskt och socialt vil-
befinnande och inte enbart franvaro av sjukdom.”

WHO s definition av livskvalitet:

“Maénniskans egen uppfattning av sin livssituation i ett sammanhang
av kultur och vérdesystem I relation till de enskilda malen, férvind-
ningarna, levnadsnivan och olika intressen. Det omfattar pa ett sam-
mansatt sitt individens fysiska hélsa, psykologiska tillstdnd, grad av
autonomi, sociala relationer, personliga véirderingar och deras forhél-
lande till de uppenbara levnadsférhallandena.”
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Varfor ett kartlaggningsinstrument?

Kartldggningsinstrument &r tdnkt att vara ett hjdlpmedel for dig som
moter en minniska som behover socialtjanstens bistdnd. Denna hand-
ledning ar ett hjdlpmedel for att kunna anvinda instrumentet och bely-
ser pa ett lattillgdngligt sitt alla de livsomrdden som kan vara aktuella
i en minniskas liv.

Livsomrddena &r beskrivna genom exempel pa frageomraden och
handléggaren maste planera sitt mote med den enskilde utifran vad an-
sOkan giller. I de flesta fallen, och sdrskilt ndr ansdkan &r otydlig, kan
det vara av stor vikt att géra en hel kartldggning. Till exempel om per-
sonen befinner sig i ett tidigare stadium av demens. Information som
ar mycket viktig att ha ndr han/hon inte sjilv kan beritta.

Utgangspunkten ar att se en hel ménniska. En méinniska for vilken
biologiska, psykologiska, sociala och kulturella aspekter samverkar
och skapar den livskvalitet och hilsa som hon eller han upplever.
Kartlaggningsinstrumentet ska hjélpa till att flytta fokus fran kan/kan
inte till ett plan dér den enskildes mal blir tydliga utifrén vad han eller
hon upplever som god livskvalitet och god hilsa.

Malet med kartldggningen é&r att tillsammans med den enskilde formu-
lera ett mal for bistdndet. Ett mal som tar sin utgangspunkt i det salu-
togena synsittet och ger handlaggare och verksamhet en tydlig bild av
vad bistandet ska leda till.

Handlaggarens roll

Instrumentet tar inte 6ver handldggarens roll och profession i sjdlva
motet utan ska fungera som ett redskap for ett gott mote. Handled-
ningen ska ge dig grundlaggande kunskaper for att 6ka kvaliteten i
detta mote.

Utgangspunkter

Som man fragar far man svar ir ett pastdende som 1 allt véasentligt
stimmer alldeles utmarkt. Det man kan tilldgga &r ocksa att man hor
det man vill hora/forvéntar sig att hora. Darfor dr det viktigt att man
funderar over vilka utgangspunkter man valt for motet.

For att ”’se en hel mdnniska” méste vi som sagt lyfta in biologiska, so-
ciala, kulturella och psykologiska aspekter. Darfor behover vi veta hur
det varit (da, hur det &r nu (nu) och hur personen vill att det ska vara
(sedan). Pa sé sitt kan vi triffa ritt ndr vi sétter ett mal for bistdndet.
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Exempel: MAT — kan ha manga dimensioner; Att bli métt, hdlsoper-
spektiv, gemenskap, identitet, intresse, kulturell och religiés dimen-
sion, trdning, begransning mm.

Avgorande for hur du lyckas anvénda instrumentet ar att du utgér fran
det salutogena synséttet. Malet ar att 6ka livskvalitet och bidra till en
Okad kénsla av god hélsa. Dér &r KASAM ett viktigt begrepp. Kénner
den du méter att hon/han har sddant som skapar motivation och enga-
gemang i livet. Forstar man vad som krévs for att klara sin livsforing
och né sina mél och har man tillgang till det som kravs?

Nedan beskriver vi kort ndgra centrala begrepp, foljt av teori, tips och
annat som ett stod for dig att utveckla dina fardigheter i att anvéinda
instrumentet. Det ar alltsa du som handldggare som utvecklar dina
fardigheter att anvénda detta instrument. Du méste liksom den enskil-
de vara bekvim i situationen. Da blir resultatet bést.

Biologisk varelse -Kropp — funktioner, skador, sjukdomar, alder, styr-
kor osv.

Social varelse - ’Var och en dr ingen — ndgon ar man bara med
andra”. Min relation till andra ménniskor och dess betydelse for mitt
liv.

Kulturell varelse - Vara neddrvda idéer, ideal, varderingar och attity-
der. Socialisering in i familj, arbetsliv, vinskapskrets, foreningsliv,
lokala samhdllet, region, land samt religion.Behov av att uttrycka sin
kulturtillhorighet.

Psykologisk varelse — Personlighet. Vem dr jag? Hur skiljer jag mig
fran andra? Mitt unika jag. Kognition; Tankar, planer och forvént-
ningar. Hur bearbetar jag information. Socialt; Hur mina tankar, bete-
enden och kénslor paverkas av andra ménniskor. Utveckling; Hur for-
dndras jag genom livet? Genom social, kulturell och fysisk inverkan
forandras jag genom barn-, ungdoms-, vuxen- och aldrandestadierna.
Klinisk; Mentala storningar, riskbeteende, utvecklingsstorning.

Salutogent synsiitt

Handlar om individen sedd ur ett hdlsoperspektiv. Man kan vara mer
eller mindre sjuk men dnda uppleva att hilsan ar god. Vad gor hilsan
god? Att se hela manniskan, biologiskt, socialt, kulturellt och psyko-
logiskt dr vad man kallar friskfaktorer. De bestar av hilsofrdmjande
faktorer och omvirldsfaktorer.

KASAM — kinsla av sammanhang paverkar starkt en ménniskas for-

maga till coping, forméagan att hantera stress (se nésta sida), som i sin
tur dr en avgorande byggsten for upplevelsen av god hélsa.
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Hilsofrdmjande faktorer — god social kapacitet, positivt sjalvfortroen-
de, sjalvstindighet, framgangsrik coping, intelligens, kreativitet, ut-
veckling av speciella intressen och hobbies, impulskontroll, hog akti-
vitet och energi, att se egna ldsningar pa problem.

Omvdrldsfaktorer — bra familjeférhallanden, andra stddjande vuxna,
nitverk, att hjilpa andra, gora meningsfulla och betydelsefulla saker.

Malen — formuleras utifrin ett hdlsoperspektiv.

Motsatsen till det salutogena synsittet ér ett patogent synsétt. Dér be-
traktas individen ur ett sjukdoms/skadeperspektiv dir hilsa ses som
franvaro av sjukdom/skada. Fokus ligger pa att minimera brister. Kan
respektive kan inte anvidnds ofta som skala for att méita behov och mé-
len formuleras utifran ett funktionsperspektiv.

KASAM - kédnslan av sammanhang

Antonovskys teorier om KASAM handlar om en kédnsla av samman-
hang som bestar av tre komponenter; begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet.

Meningsfullhet — motivation. I vilken utstrackning kdnner man att livet
ar vart att leva. (Min mening med livet. Varfor gor jag saker som att
kliva upp pé morgonen, duscha varje dag, se pd 22-nyheterna, sitter
timmar 1 telefon med bésta vinnen, trdna, vara barnvakt at barnbarnen,
flyttar ihop med négon och sa vidare?)

Delaktighet, motivation, engagemang, mening, hopp, gemenskap och
tillhorighet.

Begriplighet — koll pa laget. Att stimuli/krav upplevs som forutségbara
och tydliga i stéllet for kaotiska och oforklarliga. (Jag vet vad som
kréavs 1 respektive situation. Hungrig = behover dta). Forutsdgbarhet,
kunskap, information, struktur och regelbundenhet.

Hanterbarhet — att ha tillgdng. Beskriver vilka resurser man har till sitt
forfogande for att mota de krav man utsétts for. Jag har/har inte till-
gang till det som krévs 1 respektive situation. (Jag kan sjélv planera,
laga mat och éta eller jag far bra hjilp av hemtjénsten {for detta.) Re-
surser, tillgangar, rimlig belastning och mdjlighet att pverka.

KASAM och Coping

Starkt KASAM okar mojligheterna till en god copingférméga genom
formégan till ordning och mening i livet. De kidnslor som vicks kan
hjilpa personen till val av handling sa att tanke, kinsla och handling
hdnger samman.
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Svagt KASAM okar risken for att situationer i hogre grad upplevs ka-
otiska och meningslosa, vilket bidrar till bristande copingférméga.

Destruktiv coping. Flykt — undvikande — bedévande — konfrontation —
rigiditet - sjdlvkritisk — diskvalificering - anpassning.

Framgdngsrik coping Forhandla — problemlosning - socialt stod — pro-
fessionellt stod — optimism — humor — positiv omformulering — jamfo-
relse - dnsketdnkande — magiskt tinkande.

Den du maéter befinner sig alltsa i en situation dir hon/han anviander
sig av ndgon strategi for att ta hand om den stress som liget orsakat.

Att se en hel méiinniska
Biologiska, sociala, kulturella och psykologiska aspekter av en ménni-
skas liv skapar den helhet vi behover for att ge rétt och god omsorg.

I moétet dr det viktigt att se hela manniskan. En forflyttning man inte
klarar sjilv dr inte bara en biologisk brist. Den kan i dannu hogre grad
vara fOorutsdttningen for att fungera socialt eller ha stor psykologisk
paverkan om personen till exempel har en progredierande sjuk-
dom/skada. Det kan ocksa ha stor betydelse hur “’rorlig” man varit ti-
digare, hur starkt behovet av autonomi &r eller vad man varit tvungen
att ge upp pa grund av sina svérigheter att forflytta sig. Det ar alltsa
meningen med att forflytta sig som ar viktig.

En del saker klarar den enskilde sjdlv om han/hon far tid att formulera
sig och fundera tillsammans med ndgon om vad som skulle kunna bi-
dra till en 16sning pa problemet. En del behover socialtjansten hjdlpa
till med

Empati — att ga 1 ndgon annans mockasiner” som indianen sidger. En
minniskas uppfattning om sin situation och sin omgivning paverkar
hennes sétt att handla och betrakta andra ménniskor. Ett empatiskt
forhallningssatt dr nyckeln till att se hela manniskan och forsta den ak-
tuella situationen.

Respekt — Det dr bra att kunna stélla sig pa samma nivd som den in-
tervjuade. Den enskilde dr expert pa sig. Intervjuaren pé sin profes-
sion. Man far emellertid aldrig gldmma att det ocksa finns en stor
skillnad 1 maktforhallandet. Makten att besluta ligger hos handligga-
ren.
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Att intervjua

En kvalitativ intervju handlar om att stélla enkla och raka fradgor som
ger komplexa och innehallsrika svar. Syftet &r att se monster och hur
olika variabler pdverkar varandra.

Monstret innebdr att se hur biologiska, psykologiska, sociala och kul-
turella aspekter av tillvaron samspelar och skapar en ménniskas upp-
levelse av livskvalitet. Dessutom kan du ockséa vdrdera en ménniskas
KASAM - kinsla av sammanhang. Har man mening i sitt liv? Forstér
man hur man hanterar kraven som stélls for att klara livsforingen? Har
man de “redskap” som behovs? Detta sammantaget hjélper till att
formulera individuella mal, bedéma och besluta om bistdnd samt ge
forutséttningar for god kvalitet 1 utforandet av hjilpen/stodet. Det i sin
tur ska bidra till personens upplevelse av god hélsa och god livskvali-
tet.

Intervjuarguiden

Nér du intervjuar anvinder du en intervjuguide. Guiden i vart fall ar
kartlaggningsinstrumentet. Den bestar av olika delomraden (livsomré-
den) som ir ganska stora. Varje livsomrdde har exempel pé fraigeom-
raden. Innan intervjun maste du forbereda sig. En bra forberedelse be-
tyder att du gjort sig vil fortrogen med livsomradena och dess frage-
omraden.

Du behover inte kunna dem utantill men ju littare du navigerar i mate-
rialet desto béttre blir motet. Nér du intervjuar har du en intervjuguide.
Guiden 1 vart fall ar kartlaggningsinstrumentet.

Den bestér av delomriden (livsomraden) som &r ganska stora. Varje
livsomrade har exempel pa frdgeomraden av alla de slag.

En bra start

Den eller de forsta fragorna kan vara helt avgérande for hur resten av
intervjun kommer att flyta. Ett exempel pa en 6ppningsfrdga kan vara:
- Vill du beskriva anledningen till att vi triffas i dag?

- Vad vill du att det hér ska leda till?

Att fa berdtta har en viktig funktion, ndmligen: Att sétta ord pa, att bli
hord p4,att kdnna att ndgon bryr sig och att skapa framtiden (hopp).

Att Lyssna ar A och O for handldggaren. Lyssna efter vem och vad

som dr viktigt. Lat bli att virdera. Lat bli att 16sa problem. Ta inte
stillning. Ge sillan rad.
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Skapa fortroende. Processen att skapa fortroende paverkas av manga
saker. Den dr redan paverkad av personens tidigare erfarenheter av
kommunen, handldggare, utférda insatser, andras erfarenheter, media-
bevakning m.m. Att skapa fortroende i motet nér kartliggningen gors
paborjas alltsd ldngt innan och pagér alltjimt. Fortroendet kan ocksa
vara resultatet av hur det faktiskt blev.

Sammanfatta — Den sammanfattning som gors pa plats ar inte att gora
ndgon tolkning eller analys av materialet. Det gér du sedan. Samman-
fattningen innehaller den ans6kan som formulerades, beskrivning av
vad man vill att det ska leda till, vad du som handldggare kommer att
gora nu. Eventuell formell information. ”Du har ansokt om ...” ”Du
vill att det ska leda till att ...” Vi har pratat om ...” ”Finns det ndgot
du vill tillagga?”

Néagra tips
Nedan ger vi nigra tips pa vad du kan gora eller bor tinka pa vid in-
tervjusituationerna. Men det finns dven saker du helst bor undvika.

Att gora/att tinka pa: Att undvika:

e Var tydlig om ditt uppdrag e  Att analysera under intervjun
e Tagod tid pa dig e Hypotetiska fragor

o Still konkreta fragor e Retrospektiva fragor

e Titta pa den du intervjuar o Att stilla fragan varfor

o Tillat att det blir tyst ibland e Fréga inte genom att anvinda

pastdenden
Att sdga - jag forstar

e Fortsitt friga om du inte
forstar

Att stélla raka och konkreta frdgor om handlingar, beteenden och akti-
viteter ger dig dven svar pa hur man kénner, upplever och tinker. Det
ar inte alltid enkelt att stélla raka fragor som samtidigt dr 6ppnande
och inte genererar ett Ja eller Nej-svar. Exempel pa fragor som &r 6pp-
nande ar

Beritta om ...

Hur gor du nér ...

Vad saknar du ...

Nar vill/brukar du ...

Hur ofta ...

Pa vilket sétt ...

Var/vart skulle du...

Beskriv hur det har fordndrats. ..
Hur har det varit tidigare. ..
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e Hur menar du da...
e Hur vill du att...
e Om du jamfor med hur det var tidigare...

Skalor

Man kan dven anvinda skalor for att beskriva hur allvarligt ett pro-
blem &r, personens kidnsla av motivation eller hopp. Hur angelidget na-
got ar, framsteg eller tilliten ndgon kénner for egna eler andras resur-
ser.

Exempel pa hur man anvénder skalor kan vara: Om 0 dr nér det varit
som varst och 5 nér det ar riktigt bra — var dr du nu? Vad har du gjort
for att ta dig fran 0 till 3?7 Vad behovs for att du ska ta dig till 4?

Foljdfragor

Foljdfragorna dr mycket viktiga for da fangar du upp vad personen
verkligen vill ha sagt. Det krdver ocksa att man lyssnar aktivt. Foljd-
fragorna stéller du givetvis ocksé genom Oppna fragor.

Att formulera mal

Ett dd, nu och sedan-perspektiv ir betydelsefullt i intervjun. Ar nu en
skillnad mot forr? Hur vill man att det ska bli imorgon, nésta vecka el-
ler ndsta mind. Da-perspektivet genom hela kartldggningen hjélper till
att fa en livshistoria nér den dr nddvandig men ocksé hur det sig ut in-
nan personen behdvde ansdka om hjdlp igér, forra veckan eller forra
manaden. Att stélla fragor utifrdn da-nu-sedan perspektivet hjilper
ocksé den som soker att sjilv formulera malen med insatserna. I stéllet
for att friga om mal kan man stélla fragan — hur skulle du vilja att det
sdg ut nér det giller maten imorgon eller nésta vecka/ménad.

Referenser till handledningen

Gavelin, I. & Rohlin, U. (2005). Samtal som metod i utredning. Ut-
bildning 1 samtalsmetodik.

Trost, J. (2005). Kvalitativa intervjuer,. Lund. Studentlitteratur,

Westlund, P. & Sjoberg, S (2005): Antonovsky inte Maslow — for en
salutogen omsorg och vard. Fortbildningsbolaget.

Lastips
Antonovsky, A. (1991): Hdlsans mysterium. Natur & Kultur.

Webbtips
Anvindbara sokord:
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Livsstrategier, omgivningsfaktorer, coping, kasam, salutogent, saluto-
genes, intervjuteknik, hélsa, livskvalitet psykologi, psykiska funktio-
ner, stress, psykosomatik
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Bilaga 2.
Kartlaggningsinstrumentet - in-
tervjuarguiden

. Personlig hygien
Narmiljo B Kléigselllg

Rorelse/Forflyttning

‘—gz-/‘ Mental/psykisk

Bostad Fysisk halsa Aktiviteter

tressen ‘

halsa

Sakerhet Socialt natverk

Kommunicera

Den enskildes
fokus

amilj ’Qnistration

S —

Halsa
Livskvalitet

Narstaende Ekonomi
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Bakgrundsuppgifter

Sokande:
Namn

Adress

Ombud/god man/forvaltare:
Namn

Adress

Behjilplig vid kartléiggningen
Namn

Adress

Néirmast anhorig
Namn

Hel adress

Personnummer

Telefon / mobiltelefon

Telefon

Uppdrag

1Sorja for person
|Bevaka ratt
"1Skota ekonomi

"1Behov anmélt/under utredning

Telefon / mobiltelefon

Telefon / mobiltelefon

Kontakter som kan behova tas i utredningen:

1God man/forvaltare/ombud
[1Tidigare utredningar
"1Sjukskéterska

" |Lékare

"] Arbetsterapeut

"ISkola

"1 Arbetsformedling
"IForsékringskassa
[JAnhorig/nérstdende

[1Annan kommun
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"1Sjukgymnast

Individ- och familjeomsorg
JPersonal i hemtjdnst/boende
“IPersonal i dagverksamhet
"IEnhetschef
"IDagrehabilitering

[1Annan vardinréttning

[JVardnadshavare

"JAnnan kontakt/underlag

Samtycke ldmnas till att ovanstien-
de kontakter och underlag for att
kunna fatta beslut i d&rendet inhdm-
tas.
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Kartlaggning av livsomraden

Alla vill vi leva vart liv s& gott vi kan. Nér vi inte ldngre kan det av
egen kraft vill vi att de som ska hjdlpa oss forstar vad som ar viktigt
for oss. Vad vi behover for att ha en bra livskvalitet.

Denna kartlaggning fokuserar helt pd personens (foretrddares) be-
skrivning av sin situation. Den ska omfatta biologiska, sociala, kultu-
rella och psykologiska aspekter. Syftet ér att se en hel ménniska.

Bostad Exempel pd omraden att kartligga
Dér man inte bara
bor utan dven lever.  Bostaden — trivsel, typ.

Bostadsanpassning osv.
Standard — disk- och/eller tvattmaskin, trap-
por, hiss, bro, utrymme och annan funktionali-

tet.

Hushall Stédda sitt hem, dagliga hushéllssysslor, nor-
malt underhdll som lampor och sédkringar.

Eﬁ Tvétta — klader, sdngklidder, diverse annat som

exv. gardiner, dukar och diskhanddukar.
‘ Kladvard.

Hjélpmedel, hjilp av annan.
Mitt hem 4r min Fastighetsdgarens ansvar: Grasklippning,
borg. sandning, snérdjning m.m. genererar inte bi-
stand i form av hemtjanst men kan séga en del

om hur det fungerar i utemiljon.

D4, nu, sedan
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Nirmiljo/Sam-
hillet

Mat
Briénsle for

bade kropp
och sjal.

@L )
=
Personlig hygien
Kropp
Klédsel
Klader

Exempel pd omraden att kartligga
City/glesbygd/samhélle.

Framkomlighet i ndrmiljon.
Kommunikationer. Tillgdnglighet till vardcen-
tral, restaurang, apotek, aktiviteter, affarer,

grannar, kulturliv och service i alla de former.

Hjélpmedel, hjélp av annan.

Da4, nu, sedan

Exempel pa omraden att kartldgga

Aptit, matvanor (dven nér), planering och in-
kop, ta hand om maten nir man kommer hem,
laga mat och duka fram/stélla i ordning samt
duka av och diska.

Att inta maltiden, sdllskap, hjélp av annan,
specialkost, mat som hobby. Hjdlpmedel,

hjilp av annan.

Da4, nu, sedan

Exempel pa omriden att kartligga

Allt som ror kroppens omvardnad som ténder,
hud, naglar, hér. Toalettbesok och annat som
hor till situationen. K14 och kli av sig, den
personliga stilen. Handla och prova klader.
Hjélpmedel, hjilp av annan.

Da, nu, sedan
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Aktivite-
ter/Intressen

Sysslor/syssel-
sdttning som &r vik-
tiga for den dagliga
livsforingen och en
meningsfull dag.

Engagemang som
stimulerar ens fysis-
ka och psykiska hél-
sa.

Utan aktivitet och
nagot som fangar
ens intresse kan det
kdnnas langsamt.

Exempel pa omraden att kartldgga

Dagliga aktiviteter, hemma och borta. Ater-
kommande aktiviteter, hemma och borta.
Arenden i den dagliga livsforingen som (fri-
sOr, apotek, optiker osv.).

Intressen, nu och tidigare. Arbetsliv, utevistel-
se, hjdlpmedel, hjdlp av annan

D4, nu, sedan
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Rorelse och for-
flyttning

Att rora sig och ta
sig fram dit man
vill.

Fysisk hilsa
Alder, skador och
sjukdomar och dess
effekt fysiskt och
psykiskt.

>
A

Exempel pa omraden att kartldgga

Kroppens ldge, forflyttning inomhus, forflytt-
ning utomhus, ta sig fran plats till plats, plane-
ra sin forflyttning (ringa fardtjanst/sjukresa).

Behov 6ver dag och over arstider. j \ S_j

=

™1

Hjélpmedel, hjélp av annan

)

D4, nu, sedan

Exempel pa omraden att kartldgga

Diagnos — om den ar av vikt.

Fysiska omradet — effekter pa den enskildes
olika fysiska funktioner. Syn och hdrsel, kon-
tinens, hjarta och kirl, rorelseapparaten (leder
och muskler), neurologiska hinder m. fl.
Hjélpmedel — HsL, kommunen, egna, rengo-
ring, ldmna in dem. (Exv. rullator, horapparat,
synhjidlpmedel osv.)

Egenvard — Trianing, smorjning, medicinering,
stodstrumpor och annat som EJ dr delegerat

via sjukvarden.

Kontakter med hilso- och sjukvarden — ringa,
besoka, fa och ge information

Hjélp av annan med hélsofragor — anhorig,
vén, barn, foridlder osv.

Da4, nu, sedan
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Mental hilsa
Alder, skador och
sjukdomar och dess
effekt mentalt.

Livssituationens pé-
verkan pa upplevel-
sen av hélsa och
vialméende

Exempel pa omraden att kartldgga
Diagnos — om den ar av vikt.

Mentala omréadet — effekter pa den enskildes
olika mentala funktioner.

Psykiska funktioner — omdome, riskbeteen-
den, orienteringsformaga, nedstimdhet, hallu-
cinationer, initiativloshet m. fl.

Kognitiva funktioner som exempelvis percep-
tion, minne och uppmirksamhet, begavnings-
niva, kommunikationsférméga osv.

Den kognitiva processen omfattar planering,
problemldsning, beslutsférmaga, genomforan-

de och utvérdering.

Hjélpmedel — HsL, kommunen, egna (exv.
larm, begavningshjdlpmedel, timer osv.)

Egenvard — Att varda sig mentalt. Medicine-
ring, avslappning, taktil stimulering osv.

Kontakter med hélso- och sjukvarden — ringa,
besoka, i och ge information

Hjélp av annan med hélsofrdgor — anhorig,
vén, barn, fordlder osv.

Upplevd livskvalitet — Hur kénns livet att leva.

D4, nu, sedan
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Trygghet Exempel pd omraden att kartligga

Kinsla hos den en-

skilde. Trygg med Dygnsrytm, sovvanor, daglig kontakt med an-
att vardagen funge-  nan, oro — dngslan. Hjélpmedel.

rar.

Ensam / sammanboende, omgivningens oro.

Bostadens ldge och utformning som betydelse
for trygghet.

Hjélp och stod som fas/forvintas av annan och
att den enskilde faktiskt far den.

D4, nu, sedan

Sakerhet Exempel pa omraden att kartldgga

Fara for den enskil-

de eller dennes om-  Dygnsrytm, sovvanor, daglig kontakt med an-

givning. nan, ensam / sammanboende, hjdlpmedel,
hjilp av annan.

Bostadens ldge och utformning som betydelse
for sikerhet.

rienteringsforméga — att hitta inne och ute.

mdomesformaga — fatta beslut om att handla
pa ett &ndamalsenligt sitt.

Fysiska forutsittningar — att ta vara pa sig
(sjalv eller ndgon annan) nér ndgot hinder.

Riskbeteenden — Agerar personen sé att siker-
heten for sig sjdlv eller andra riskeras.

Da4, nu, sedan

74



Kommunicera
Overfora ett bud-
skap frén en individ
till en annan.

Det kravs en avsin-

dare — ett budskap —
en mottagare.

Y

T 1

Socialt nitverk
Mgjlighet till rela-
tioner 1 sitt dagliga
liv

Relationer pa olika
nivaer. En till en, till
organisation, till
narmiljo osv.

Utan relationer kan
det bli ensamt.

Var och en ir ingen
—nagon dr man bara
med andra.

Exempel pa omraden att kartldgga

Fysisk och psykisk forméaga att ta in / tolka ett
budskap.

Fysisk och psykisk formaga att sédnda ett bud-
skap.

Hur (pé vilken niva) kommunicerar personen.
Tal, skrift, tecken, kroppssprak, naturliga re-
aktioner m.m.

Vad ska kommuniceras? Budskapet. Utover
kontakter med personal dven TV, radio, bock-
er, telefon osv.

Hjélpmedel, hjélp av annan.

D4, nu, sedan

Exempel pa omriden att kartligga
Mainniskor 1 ens nérhet, stadiga relationer, pe-
riodiska relationer, fordndringar av betydelse

(gatt ur verksambhet, flyttat, dodsfall osv.)

Hjélpmedel, hjilp av annan.

D4, nu, sedan
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Nérstiaende/familj  Exempel pa mraden att kartligga
Att vara riktigt nira
en annan manniska.  Civilstdnd, familjen och relationen till denna,
nérstaende — relation till annan / andra bety-
De personer som har delse-
storst kdnsloméssig
betydelse 1 ndgons fulla personer i ens liv. Fordndringar
liv.
av betydelse (flyttat, dodsfall osv.)
Utan nérstdende i
nagon form kan det  Hjilpmedel, hjdlp av annan.
kdnnas plagsamt.
D4, nu, sedan

Ekonomi och ad- Exempel pa omraden att kartldgga
ministration
Att skdta sin eko- Rékningar, daglig post, myndighetskontakter,

nomi och sin admi-  tidsbestdllningar, &renden som apotek, bank,
nistration i den dag-  post osv.
liga livsforingen.

Hjélpmedel, hjélp av annan.

D4, nu, sedan

Den enskildes fo- Sadant den enskilde aterkommer till oavsett
kus i samtalet. om det ingér i utredningen av specifikt bistand
“lgr om det dr av annan karaktar.

<€€<
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Bilaga 3. Dokumentationsmall for
SolL-utredningar

Ansokan

Aktualisering:

Hjdlptext: Hiir ska det framga hur drendet har uppstdtt, vem som tagit
initiativ, om det skett via en anmdlan, ansokan eller pd annat sdtt. Om
det skett via en anmdlan ska det framga hur kontakten med enskilde
har tagits.

Datum for aktualisering:

Utredning oppnas/inleds:

Ansokan:

Hjdlptext: Hdr ska det tydligt framgd vad den enskilde begdr for
hjdlp.

Inledning

Metoder/tillvigagangssiitt:

Hjdlptext: Hur har utredningen genomforts, hembesok, vardplanering
pd sjukhus och dldreboende, telefonkontakt, referenter, stdillforetrdida-
re.

Tidigare/pagiaende insatser:

Hjdlptext: Kan vara SoL-insatser, generella insatser, LSS-insatser,
fardtjdnst, bidrag frdn forsdkringskassan mm.

Anledning till ansokan:

Hjdlptext: Vad dr anledningen till ansékan

Samtycke:

Hjdlptext: Den enskilde skall ge sitt samtycke till att socialtjdnsten fdr
inhdmta uppgifter fran t.ex. andra myndigheter. Hdr ska det framgad

frdan vem som vi far hdamta uppgifter och om vad.

Information till den sokande:
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Hjdlptext: Det kan handla om information om avgifter, verkstdllighet,
generella insatser, socialtjdinstlagens rdttigheter, LSS mm, Socialsty-
relsens broschyr.

Kartlaggning av aktuell situation

Hjdlptext: Under kartliggningen ska du redovisa uppgifter som per-
sonen sjdlv ldmnat eller som andra ldmnat. Exempel pa andra dr an-
horiga, sjukvdrdspersonal, andra professioner, grannar mm. Skriv ut
bade for- och efternamn, relation eller befattning.

Anvind Da-Nu-Sedan som stod ifragandet att fa den sékande att
sjdlv formulera sina behov och hur han/hon vill att det ska fungera.
Det blir en bra hjdlp ndr ni i bedomningen eller i beslutet ska formu-
lera mdlen med insatserna.

Person/familj/socialt nitverk:

Hjdlptext: Hdir ska det framgad uppgifter om civilstand, familjen och
relationen till denna, ndrstaende samt relation till annan/andra bety-
delsefulla personer i ens liv. Fordndringar av betydelse (flyttat, dods-
fall osv.) samt uppgifter om personens ursprung, etnicitet mm.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Bostad/hushall:

Hjdlptext: Uppgifter om bostaden — trivsel, standard (disk- och/eller
tvdttmaskin, trappor, hiss, bro, utrymme och annan funktionalitet) bo-
stadsanpassning. Stdda sitt hem, dagliga hushdllssysslor, normalt un-
derhdll som lampor och sdkringar. Tvitta kidder, sdangkldder, diverse
annat som exv. gardiner, dukar och diskhanddukar. Klddvard. Ev
hjdlpmedel, hjdilp av annan.

Uppgifter fran den sokandes:

Uppgifter fran annan:

Narmiljo/omgivning

Hjdlptext: City/glesbygd/samhdlle. Framkomlighet i ndrmiljon. kom-
munikationer. Tillgdnglighet till vardcentral, restaurang, apotek, akti-
viteter, affdrer, grannar, kulturliv och service i alla de former. Hjdlp-

medel, hjilp av annan.

Uppgifter fran den s6kande:
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Uppgifter fran annan:

Matsituationen

Hjdlptext: Uppgifter om aptit, matvanor (dven ndr), planering och in-
kop, ta hand om maten néir man kommer hem, laga mat och duka
fram/stdlla i ordning samt duka av och diska. Nutrition, att inta malti-
den, sdllskap, hjdlp av annan, specialkost, mat som hobby. Hjdlpme-
del, hjilp av annan.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Halsa/funktionsnedsittning (fysisk, psykisk och kognitiv)
Hjdlptext: Fysiska omrddet — effekter pd den enskildes olika fysiska
funktioner. Diagnos, syn och horsel, kontinens, hjdrta och kdrl, rorel-
seapparaten (leder och muskler), neurologiska hinder m. fl.

Psykiska omradet — effekter pa den enskildes olika mentala funktio-
ner. Diagnos, omdome, riskbeteenden, orienteringsformaga, ned-
stamdhet, hallucinationer, initiativioshet m. fl.

Kognitiva omrddet — Diagnos, funktioner som exempelvis perception,
minne och uppmdrksamhet, begavningsnivd, kommunikationsformaga
osv. Den kognitiva processen omfattar planering, problemlosning, be-
slutsformdga, genomforande och utvirdering.

For alla omrdden gdller att dokumentera uppgifter om: Hjilpmedel —
HsL, kommunen, egna, rengéring, ldmna in dem. (Exv. rullator,
horapparat, synhjilpmedel, larm, begavningshjdilpmedel, timer
osv.)Egenvird — Trdning, smorjning, medicinering, stodstrumpor och
annat som EJ dr delegerat via sjukvarden. Att varda sig mentalt. Me-
dicinering, avslappning, taktil stimulering osv.Kontakter med hilso-
och sjukvarden — ringa, besoka, fa och ge information. Hjdlp av an-
nan med hdlsofragor — anhérig, vdn, barn, fordlder osv. Upplevd livs-
kvalitet — Hur kénns livet att leva.

Uppgifter fran den sokande:

Uppgifter fran annan:

Rorelse/forflyttning

Hjdlptext: Uppgifter om kroppens ldge, forflyttning inomhus, forflytt-
ning utomhus, ta sig fran plats till plats, planera sin forflyttning (ringa

fardtjdinst/sjukresa). Behov 6ver dag och over drstider. Hjilpmedel,
hjdlp av annan.
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Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Kommunikation/komunicera

Hjdlptext: Hiir kan framga fysiska och psykiska formdgan att ta
in/tolka ett budskap. Fysiska och psykiska formdgan att sdnda ett bud-
skap. Hur (pa vilken niva) kommunicerar personen, tal, skrift, tecken,
kroppssprdk, naturliga reaktioner m.m.Vad ska kommuniceras? Bud-
skapet. Utover kontakter med personal dven TV, radio, bocker, telefon
osv. Hjdlpmedel, hjdilp av annan.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Personlig hygien/kladsel

Hjdlptext: Hdir kan det som rér kroppens omvdrdnad som ex tinder,
hud, naglar och hdr framga. Toalettbesok och annat som hor till si-
tuationen ska dven finnas med. Annat dr kld och kld av sig, den per-
sonliga stilen, handla och prova kldder. Hjdlpmedel, hjilp av annan.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Aktiviteter/Intressen/Livsstil

Hjdlptext: Det handlar om sysslor/sysselsdttning som dr viktiga for
den dagliga livsforingen och for att fa en meningsfull dag och enga-
gemang som stimulerar ens fysiska och psykiska hdlsa. Uppgifter som
kan framgd dr dagliga aktiviteter, hemma och borta. Aterkommande
aktiviteter, hemma och borta. Arenden i den dagliga livsforingen som
(frisor, apotek, optiker osv.). Intressen, nu och tidigare. Arbetsliv, ute-
vistelse, hjdlpmedel, hjdlp av annan. Vad den sokande tycker om re-
spektive inte tycker om .I denna del kan dven inga religidsa, kulturel-
la, politiska och existentiella behov samt sexuell liggning.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Trygghet/Siakerhet

Hjdlptext: Trygghet — en kinsla hos den enskilde. Trygg med att var-
dagen fungerar. Uppgifter som kan framga dr dygnsrytm, sovvanor,
daglig kontakt med annan, oro, dngslan, ensamhet. Hjilpmedel. En-
sam/sammanboende, omgivningens oro. Bostadens ldge och utform-
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ning som betydelse for trygghet. Hjdlp och stod som fas/forvintas av
annan och att den enskilde faktiskt far den.

Sikerhet - Fara for den enskilde eller dennes omgiv-
ning/sammanboende. Uppgifter som kan framga dr dven ddr dygns-
rytm, sovvanor, daglig kontakt med annan, ensam. Bostadens lige och
utformning som betydelse for sikerhet. Orienteringsformdga — att hit-
ta inne och ute. Omdomesformdga — fatta beslut om att handla pa ett
dndamadlsenligt sdtt. Fysiska forutsdttningar — att ta vara pd sig (sjdlv
eller nagon annan) ndr ndgot hinder. Riskbeteenden — Agerar perso-
nen sd att sdkerheten for sig sjdlv eller andra riskeras.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Ekonomi/administration

Hjdlptext: Att skéta sin ekonomi och sin administration i den dagliga
livsforingen Réikningar, daglig post, myndighetskontakter, tidsbestdll-
ningar, drenden som apotek, bank, post osv. Hjdlpmedel, hjdilp av an-
nan.

Uppgifter fran den sokande:
Uppgifter fran annan:

Tidigare hiindelser av betydelse
Hjdlptext: Hdr kan uppgifter som hdnt tidigare i livet ex dodsfall,
sjukdom eller andra héindelser som fortfarande paverkar idag tas upp.

Bedomning

Hjdlptext: Hdir ska handldggaren trdda fram och gora sin bedomning
av behoven och hur de bdst ska tillgodoses.

Sammanfattning av behov och livssituation

Hjdlptext: Hir ska en kort sammanfattning goras av det viktigaste
som framkommit i kartldggningen. Sammanfattningen ska bli en logisk
overgang och underlag for ndsta rubriker. Ex I av kartldggningen
framgdr att NN har ett omfattande hjdlpbehov kring alla sina livs och
behovsomrdden. I dag hjdilper dock anhorig till med vissa omrdden ...

Ex 2 Av kartldggningen framgdr att NN har ett viss hjdlpbehov. De
livs/behovsomraden som NN klarar sjdlv eller med stod av andra dr
....Ndr det giller livs/behovsomrddena ....framgdr av kartldggningen
att NN har ett behov av stod och hjdlp.
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Konsekvenser for den dagliga livsforingen/mdojligheten att leva ett
sjalvstindigt liv

Hjdlptext: Vilka konsekvenser fdr den tidigare beskrivna situationen
av de olika livs/behovsomrdden for den sokandes mojlighet att leva
ett sjdlvstindigt liv.

Behov som kan tillgodoses pa annat sitt

Hjdlptext: Behov som finns men som andra kan tillgodose t.ex anhori-
ga, andra huvudmdn eller via personen sjdilv. Hdir kan man dven ta
upp behov som inte ryms inom ramen for skdlig levnadsnivd.

Behov som behdver tillgodoses av socialtjéinsten for att uppna ské-
lig levnadsniva

Hjdlptext: Hdr ska de behov som den sokande har rditt till enligt SoL
och enligt riktlinjerna.

Mal med insatserna

Hjdlptext: Hdir ska varje insats framga och vilka konkreta mal det dr
med varje insats. Tdnk pa att malen ska kunna foljas upp och vara ett
stod for den personal som ska utfora insatserna.

Forslag till beslut
Hjdlptext: I de fall din bedomning leder till ett helt eller delvist avslag

bor det framgd hdr. Ett forslag till beslut bor/ska dven finnas om det
dr en annan beslutsfattare.

Kommunicering

Hjdlptext: Kravet pa kommunicering enl. 17 § FL gdller ndr uppgifter
hdmtats in frdan andra dn den sékande sjdlv. Den sékande har dven
rdtt att yttra sig over dessa uppgifter. Grundtanken dr att "ingen ska

domas ohord”. Undantag fran kommuniceringsprincipen dr bl.a. om
den sékande far precis det han eller hon har sokt om.

Beslut
Beslutsfattare och datum

Underrittelse av beslut
Besviir

Overlamnandet till verkstalligheten

Hjdlptext: Hdir ska det framga vilka uppgifter som éverlimnas, till
vem och datum ndr det sker.
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Att ta makten och ansvaret for sin
utredning

Om ett utvecklingsprojekt kring bistandsutredningen i Vasternorrland

Denna rapport dr en dokumentation av ett utvecklingsarbete kring bi-
stdndshandldggningen inom dldreomsorgen. Samarbete mellan kom-
munerna och bistdndshandlidggarna i ldnet inleddes redan ar 2000 1
form av nétverkstraffar och FoU-cirklar. Niar kompetensstegemedlen
mojliggjorde ytterligare en satsning pa att utveckla kompetensen for
personal som var i direktkontakt med brukarna erhéll fem av lanets
kommuner medel for detta.

Utvecklingsprojekt tar sin avstamp i socialtjdnstlagen och dess mél
och intentioner. Syftet med projektet har varit att 6ka kunskapen och
medvetenheten kring sin roll och uppdrag och malséttningen &r att ut-
redningarna ska utgé fran ett socialt synsétt dér alla behov synliggdrs.
Ett av resultaten ar det kartldggningsinstrument som handlaggarna
sjdlva utvecklade. Instrumentet &r ett stod for handlaggarna i att se en
hel ménniska och utgér bl.a. frdn Antonovskys teoreier om KASAM.

Eva Ronnbick ér socionom och fil dr och arbetar som FoU-chef vid
FoU Visternorrland. Eva har forskat kring bistindshandlaggningen
under flera &r och bl.a. skrivit en avhandling tillsammans med Marga-
reta Lindelof pa detta tema.

FoU-Visternorrland finansieras av kommunernas socialtjanster i
Visternorrland med Kommunforbundet Visternorrrland som
huvudman. Enhetens uppdrag ir att finga upp ideér och stodja
forsknings-, utvecklings-och uppfoljningsprocesser inom
socialtjdnsten samt att gora dessa tillgdngliga for socialtjanstens
personal. mer information om FoU Visternorrland finns pa
www.fouvasternorrland.se

FoU Vasternorrland Kommunférbundet Vasternorriand, Box 3014, 871 03 Hamésand.
Kommunfdrbundet Visternorrland Tfn 0611-55 78 50 Fax 0611-231 39 E-post info@komforb.se www.y.komforb.se
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