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1 INLEDNING

Ett viktigt mal inom dldrepolitiken som social- och hilsovirdsministeriet har satt
upp har varit att satsa pa att framja de dldres vilbefinnande, deras ritt till ett
sjalvstiandigt liv och egen aktivitet. Man utgar fran att de dldre ska kunna bo tryggt

hemma sa linge som mdjligt genom att gora servicen mera mangsidig.

Nérstaendevarden anses vara ett viktigt alternativ for den véxande skara av dldre
samtidigt som den offentliga servicen minskar. Finland &r ett av de ldnder i Europa
dir befolkningen aldras snabbast. Den édldrande befolkningen kommer ocksa att
behdva mera vérd och service (Pietild 2005, 18-19). Néarstdendevarden stiger fram
som en stor socialpolitisk frdga eftersom maélet enligt social- och
hélsovirdsministeriets nya kvalitetsrekommendationer till ar 2012 dr att 91 — 92
procent av den dldre befolkningen ska bo kvar hemma och 5-6 procent av dver 75 ar
fyllda ska fa stod for ndrstdendevéard (STM, 2008). Man uppskattar att 300 000
ndrstdendevéardare tar hand om en anhdrig och av dessa dr dver 26 000 inom

kommunal nirstdendevard (Aaltonen 2004).

Allt flera dldre skots hemma av en anhorig. Oftast dr det frdga om ett dldre par dar
den ena av makarna skoter den andra. Antalet personer dver 65 ar som vardas med
stodet for nirstdendevérd var ar 2006 i hela landet 17 000. I Helsingfors var antalet
65 ar fyllda 1382 ar 2006. Av dessa var 95 svensksprakiga klienter inom Svensk
socialservice 1 Helsingfors. Lagstiftningen for nérstaendevarden dndrades di den nya
Lagen om stdd for nérstdendevard trddde 1 kraft &r 2006. Lagens syfte dr att trygga
vérdtagaren och véardaren med tillrickliga social- och hélsovérdstjdnster samt
tillgdng till en kontinuerlig vard. ”Den hdr s.k. inofficiella virden har en stark
stillning, som bygger pé ett sdrskilt, personligt forhallande ménniskor emellan och
ansvarskéinsla 1 samband ddarmed. Det viktigaste motivet for nérstdendevard &r ett
néra forhallande som inte har uppstétt pd grund av vardbehovet utan som existerar

utan det” (Handbok for kommunala beslutsfattare 2006).

Mitt intresse fOor nérstdendevarden tar sin utgangspunkt till min nuvarande
arbetsplats, Svensk socialservice, enheten for dldreomsorg inom Helsingfors stads

socialverk. I fortsdttningen talar jag om den svenska enheten eller svensk



socialservice. Till den svenska enheten, som bygger pa livscykelmodellen, é&r
centraliserad all svensk socialservice inom de olika enheterna: barndagvérd, enheten
for barn- och familjearbete, enheten for vuxenarbete och enheten for dldreomsorg. I
samma hus verkar ocksa Ab Det finlandssvenska kompetenscentret, FSKC, inom det
sociala omradet. Inom svensk socialservice finns Svensk utvecklingsenhet som har
som en av sina frimsta uppgifter att skapa mdjligheter for personalen att forkovra
sin kompetens och kunskap i socialt arbete och 0ka véxelverkan mellan praktik och
teori. Projektet skapar mdjligheter for de olika enheterna att ha delprojekt. Det har
ocksd varit mojligt att ha ett s.k. korttidsengagemang for att kunna slutfora sin

forskning, olika projekt och utvecklingsarbeten.

Nérstdendevarden har viackt mitt intresse som ledande socialarbetare.
Nérstadendevardarfamiljernas situation dr manga ginger svar och komplicerad.
Nérstaendevardarnas arbete anses ofta vara véldigt tungt och bindande dygnet runt.
Att bedoma om nédrstdendevard dr den ritta serviceformen for klienten kan vara
svart, sarskilt dd det dr frdga om ett dldre par diar den ena av makarna blir
nirstaendevardare for den andra. Hur vet vi att nirstdendevéardaren orkar ta hand om
vardtagaren? Hur vet vi att vardtagaren blir bra omskd6tt? Hur ska vi stdda dessa
nérstdendevardarfamiljer? I rollen som ledande socialarbetare stoter jag ofta pa

dessa fragor.

Med tanke pé det praktiska arbetslivet ddr dessa tva yrkesgrupper verkar stéller man
sig frdgan hur deras arbetsuppgifter skiljer sig frdn varandra. D4 man arbetar med
nérstdendevardarfamiljerna dr det av storsta vikt att bade socialarbetaren och
socialhandledaren vet vad som forvdntas av dem och hur arbetsuppgifterna &r

fordelade. Hur skiljer sig de tva yrkesgruppernas arbetsuppgifter fran varandra?

Eloniemi et al. (2007) pastdir att det blir billigare om stodet till
nérstdendevardarfamiljerna &r vél koordinerat och skapar trygghet. Familjerna
bestimmer om sina egna drenden men behdver bestdende professionell och trygg

hjilp.

Det ar viktigt att socialarbetaren foljer med de fordndringar som sker i

narstdendevardarens vdlméaende och klientens funktionsforméga for att med rétt



insatta interventioner i ritt tidpunkt, sdsom korttidsvard och paborjandet av
dagverksamhet, kunna effektivera socialt arbete. Detta har bland annat Ménnisto
(2005) betonat. Kaskiharju et al. (2006, 51) anser att behovet av stod och att kunna
diskutera svédra beslut, t.ex. etiska beslut om dygnet runt véird, ar stort hos

nérstdendevardarna.

Karvinen-Niinikoski (2003, 109) pekar pd de oldsta problemen med tanke pé
arbetsfordelningen for socialarbetarna och socionomerna (YH) ur socialarbetarnas
synvinkel. Nar man inte kunnat fortydliga arbetsfordelningen inverkar det dven pa
arbetsgemenskaperna. Inom &dldreomsorgen dr pararbetet med socialarbetare och
socialhandledare fortfarande i sin borjan och det finns d&nnu mycket att forska om

hur arbetsuppgifterna ar fordelade.

Inom enheten for dldreomsorg har socialarbetarna och socialhandledarna tidigare
provat pa pararbete att med hjilp av forebyggande socialt arbete kunna gora
interventioner i ett tidigare skede och utforma en helhetsplan for fortsatt arbete till
stod for familjerna. Men hur formar sig pararbete och vilka element bestar det av?

Vad innebér processen inom pararbetet och finns det teoretiskt stod for det?

Forskningskontexten &r den svenska socialservicen och enheten for dldreomsorg.
Mitt forskningsproblem har stigit fram ur det praktiska arbetet och jag utfor
aktionsforskning som en samverkande undersokning dir mina arbetskolleger deltar.
Den frimsta metoden dr fokusgruppsdiskussioner. Heikkinen et al. (2006, 15-17)
skriver att med aktionsforskning kan man skapa kunskap for att utveckla praxisen.
Man kan anvinda aktionsforskning till att utveckla badde det egna arbetet och
arbetsgemenskapen. Med fokusgruppsdiskussioner har man mdjlighet att reflektera
over socialarbetarnas och socialhandledarnas praktiska arbete och gdra det egna
arbetet synligt i pararbetet inom dldreomsorgen. Samtidigt far man reda pa hur dessa
resurser ska anvindas for att battre kunna stdda de hemmaboende dldre och trygga

boendet hemma med ritt service.

Jag har begriansat min forskning till att omfatta stodet for narstdendevard till klienter
som antingen ansdker om nérstdendevard eller blivit beviljade stéd och att

narstaendevardaren far ett arvode som kommunen betalar. Det finns ocksa



nirstaendevardare som antingen inte vill ansdka om stdd for narstdendevard eller sé

har de inte beviljats stod av en eller annan orsak.

I avhandlingens kontextuella del beskriver jag forst bakgrunden till
nérstaendevarden, dldrebefolkningen och prognosen fram till ar 2025 och sedan den
betydelse nirstdendevarden har 1 ett samhdllspolitiskt perspektiv bade ur
dldrepolitisk och ekonomisk synvinkel. De kunskapsbehov och viktigaste element
for socialt arbete och socialhandledning som profession, vilka har betydelse for

pararbetet och arbetsfordelningen for dessa, kommer fram i kapitel fyra.

Det centrala i teoridelen av min studie &r det gerontologiska perspektivet och
forskning kring nérstdendevard. De viktigaste forskningarna for min studie dr Marja
Saarenheimo och Minna Pietilds (2005) forskning, Kaksin kotona, déir
nirstaendevardarfamiljens vardag och processen att bli nérstdendevardare utretts.
Anni Vilkkos (2005, 2006) forskning om synen pa de dldres hem som vardplats och
hemmets politisering visade sig viktig dd 1 analysen framtridde
myndighetsperspektivet. Vilkko anser att samhéllet framhdver hemmet som
vardplats i forsta hand och att det blir en &dldrepolitisk norm nir aldrandet binds vid
hemmet. Vidare upplever jag att Mark Lymberys uppfattning om dldre minniskors
behov av socialt arbete, som ingdr 1 Socialstyrelsen 1 Sveriges rapport, Socialt arbete
bland dldre (2007), a4r av betydelse d& han beskriver behovet av socialt arbete
utgdende fran sju olika behovsomraden. Kari Salonens (2001) forskning om
Vanhussosiaalityd ammattina har gett en strukturerad bild av sociala arbetets olika
delomréden och ockséd haft betydelse for min forskning kring sociala arbetets roll

med dldre och néirstaendevarden.

Forskningens empiriska del inleder jag med de teoretiska och metodologiska
utgdngspunkterna och dvergéir sedan till hur forskningen genomfoérdes. Resultaten

och analysen presenteras i kapitel tio.



2 ALDREBEFOLKNINGEN

Det finska folket foraldras fram till & 2025 i snabb takt. Ar 2000 var antalet ver
65-dringar 770 000 och fram till &r 2030 kommer antalet att stiga till 1,3 miljoner.
Fram till &r 2025 kommer de 75 ér fylldas andel att 6ka till drygt 700 000 och antalet
85 ar fyllda kommer att mera &n fordubblas (se tabell 1). Kvinnorna kommer ocksa
i framtiden att leva ldngre 4n ménnen, men ménnens livslingd nédrmar sig
kvinnornas pa grund av att allt fler av dem lever i parforhillanden

(www.tilastokeskus.fi - Statistikcentralen). Se tabellen nedan.

Tabell 1. Finlands édldrebefolkning &r 2000 och prognos for ar 2025
(www.tilastokeskus.fi — Statistikcentralen)

Alder Ar 2000 Ar 2025

Over 65 ar 767 168 1 394 000
Over 75 ar 330 000 708 000
Over 85 ar 77 000 177 455

Den o6kande andelen éldre dr en trend som man finner ocksa i de ovriga EU-
linderna. Ar 2004 utgjorde &ldersgruppen 65-79 &r 12,5 procent av den totala
befolkningen i de 25 EU-ldnderna. Tar man med aldersintervallet 80 &r och dldre blir
andelen 16,5 procent. Andelen “dldre &ldre” kommer ocksi att 6ka inom EU-
landerna d& den forvéntade livsldngden oOkar enligt berdkningar gjorda (2003) av

Eurostat (Socialstyrelsen, 2007).

Den svensksprakiga Dbefolkningens &ldersstruktur i Helsingfors ar mera
aldringsdominerad &n den finska. Drygt en femte del av alla svensksprakiga dr dver
65 ar jamfort med 13,9 procent av motsvarande finska befolkning. En tredje del av
85 ar fyllda av den svensksprakiga befolkningen &r dver 65 &r och man kan &nnu

ndmna att i hela Helsingfors dr 15 procent av alla 85 ér fyllda svensksprékiga.

Prognosen for den svensksprikiga befolkningen i Helsingfors fram till &r 2016 visar
att de 65 ar fylldas antal kommer att 6ka medan 75 och 85 ar fylldas antal kommer

att sakta sjunka. Man kan konstatera att det inte sker lika stora forédndringar i den



svensksprakiga édldre befolkningen i1 Helsingfors som i1 hela befolkningen

(Helsingfors stads faktacentral, Helsingfors befolkningsprognos 2007 — 2040).

Tabell 2. Helsingfors dldrebefolkning ar 2007 och prognos for ar 2016.

Alder Ar 2007 Andel av  Andelav  Andelav  Ar 2016 Andel av  Andelav  Andel av
befolk- over 65 ar  over 75 ar befolk- over 65 ar  over 75 ar
ningen i % ningen i %

Over 654 7900 22,8 8 083 24,5

SV.SpI.

Over65ar 79915 13,9 103 275 17,8

hela

H:fors

Over75ar 4492 13 3738 11,3

SV.Spr

Over 754 37873 6,7 42312 7,3

hela H:fors

Over85ar 1547 19,6 34,4 1311 16,2 35

SV.SpI.

Over85ar 10336 12,9 12 789 12,3

hela

H.fors

Andel 14,9 10,3

SV.Spr. av

over 85 ar

Enligt rekommendationerna for social- och hélsovirdsministeriets dldrepolitiska
program ska 91 - 92 procent av 75 ar fyllda klara sig hemma antingen sjélvstindigt
eller med social- och hidlsovard eller med hjilp av en anhorig eller nédra person. I
Helsingfors betyder det att ar 2016 ska 373 dldre svensksprékiga bo pa dygnet runt
vérd och 3 365 ska bo hemma.
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3 NARSTAENDEVARDEN I FORANDRING

I det hédr kapitlet kommer jag att ta upp fridgor om nérstdendevarden ur
samhiéllspolitiskt perspektiv. Niarmast vill jag belysa vilken betydelse
nérstdendevarden har ur dldrepolitisk synvinkel och ur ekonomisk synvinkel. Bade
for socialhandledaren och socialarbetaren &r det viktigt att kdnna till de
samhéllspolitiska aspekterna och sétta dem 1 ett stérre perspektiv. Till slut beskriver

jag de institutionella ramarna for nédrstaendevarden, dvs. stddet for narstdendevard.

3.1 Nérstiendevard ur dldrepolitisk synvinkel

I Finland anser man det som en moralisk skyldighet att ta hand om sina &lderstigna
fordldrar eller mor- och farfordldrar. Det dr dock inte en juridisk skyldighet utan ér
1970 avskaffades barnens skyldighet att ta hand om sina forédldrar. (Marin 2003, 75-
77.) 1 minga linder bestims omsorgsansvaret pa basen av sldktskapsforhéllandet,
t.ex. 1 manga sydeuropeiska ldnder, dér kvinnliga sldktingar tar hand om sina éldre. I
Finland bestdr vardyrket till storsta delen av kvinnor, men véardarbetet kan inte
avskiljas enbart till ett arbete som utfors av experter eftersom lekmén ocksd kan

utfora samma uppgifter, t.ex. anhoriga och frivilliga. (Tedre 2003, 58-59.)

Den moderna dldrepolitiken inom i-linderna har som mal att de édldre ska kunna bo
hemma sa linge som mgjligt. Hemmets betydelse som en plats for aldrandet har
blivit en samhéllspolitisk norm. Anni Vilkko (2005, 55-56) anser att samhillet
skapat denna norm som framhéver att hemmet ger trygghet och skydd och effekten
av att bo kvar hemma ger livskraft. Vilkko (2006) for fram uppfattningen om att
man inte tillrdckligt forskat i vad egentligen hemmet ar for en plats. Nu tar man for
givet att alla hem ldmpar sig for att varda en dldre och att alla de édldre kan vérdas
hemma. Hon anser att hemmet blir politiserat och fungerar inte langre som ett hem
utan som en “vérdarena”, vilket kan medfora risker. Hemmet granskas ur rationell
vardarsynvinkel istéllet for att beakta att det dr frdga om en gammal ménniskas hem,
som for henne innebdr ett starkt emotionellt begrepp. Hemmets betydelse kan ocksa
dndras om hemmet pa grund av ett stort vardbehov genomgéir minga foréndringar.
Det ar historiskt att samhillet framhdver hemmet som en plats att dldras och inte

som tidigare att vard och forhallandet for varden var de centrala, oberoende var
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aldrandet och vérden skedde. Nu framhévs platsen for varden och man anser
hemmet vara en arena for aldrandet. Pa detta sétt skapar man en ny norm for en
lyckad &lderdom och begrinsar dlderdomen starkare &n nigonsin i nérhistorien till
en plats, hemmet. Vilkko tar upp frdgan om att dldrepolitiken inte ger alternativ och
den nya normen for aldrandet ar ocksa en befallning som riktar sig till familjerna att

varda sina anhoriga. (Vilkko 2006.)

Vilkko foreldste om Hemmets position (Kodin paikka) 14.3.2008 pd ett seminarium.
Dar fragar hon sig var man glomt det sociala umgénget da man vill binda aldringars
vard till hemmet. Hemmet ses som ett surrogat for sjukhus och institution. Vilkko
kallar det for Politiken i &ldrandets stagnering. Silva Tedre dr inne pd samma linje
med Vilkko. Tedre (2007, 112) har skrivit en artikel i Vanhuus ja sosiaalityd
(Seppinen et al. 2007) dir hon tar upp hemmet som ett boendeproblem. I sin
forskning &r 2006 kom hon till att i vérsta fall kan hemmet bli en plats som liknar ett
fangelse varifrdn man inte kan komma ut. Hon anser att den dldres medborgarskap

och deltagandet ddrmed begrinsas i samhéllet.

Antalet ensamboende okar inom EU-linderna (Walker 2001) och att fa bo kvar
hemma med hjélp av service dr ocksa de flesta dldres egen Onskan (Vaarama et al.
1999, sammandrag). Enligt de nya kvalitetsrekommendationerna om tjanster for
dldre (STM 2008) ska 91 — 92 procent av Over 75-ringarna bo hemma.
Narstdendevard samt grannhjélp och frivilligverksamhet som medborgarna utfor
forlanger ofta mojligheterna for fortsatt boende hemma trots sjukdomar och brister i
funktionsformédgan, da familjen, grannskapet, och det lokala samhillet eller
samfunden producerar en markbar del av vélfards- och stodtjansterna (Laukkanen &
Parkatti 2003, 5.) Walker (2001) anser att de olika parternas dvs. familjens, statens
och den privata sektorns samarbete och interaktion adr badde nyttig och viktig. Han
antar att familjen ocksa 1 framtiden dr den part som huvudsakligen tar hand om den
aldrande ménniskan och han uppskattar att om man anvinder avgiftsbelagd service

motsvaras den av den traditionella hemvarden.

Kommunen, forsamlingen och olika organisationer samarbetar for att stoda
nirstdendevardare (Vaarama et al. 1999, 49). Walker (2001) anser att den privata

sektorn och tredje sektorn inte ndgonsin kommer att kunna ersétta den offentliga
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sektorn utan de ger mera valmgjligheter och alternativ pa grund av att endast den
offentliga sektorn kan trygga de lagstadgade rittigheterna till service. (Walker
2001.) Manga organisationer sdsom, Alzheimerférbundet, Samfundet Folkhélsan,
Nérstdendevardare och Vinner - Forbundet rf driver verksamhet for att utveckla

mangsidig informations-, radgivnings-, utvecklings- och publikationsverksamhet.

Inom socialpolitiken pagar en stor fordndring, ddr man forutsitter att ménniskorna
ska mera 4n tidigare ta ansvar om sig sjélva och sitt liv. Stodet for nirstdendevérd ér
en av de serviceformer som man vill utveckla och utoka i1 Finland, da antalet dldre
okar och de 1 ndgot skede av dlderdomen har ett 6kat servicebehov. Da det vixande
vard- och omsorgsbehovet inte kan dtgdrdas med att utdka endast den offentliga
servicen, faller det pd anhdrigas lott att ta hand om sina &ldre. Stodet for
nérstdendevard utvecklas till att bli en alltmer officiell social- och hélsovérds service
och ser ut att bli ett betydelsefullt alternativ for dygnet runt varden &tminstone pa
den politiska agendan. Snarast fungerar den som en ersittare av institutionsvarden

istéllet for att den uppskjuter behovet av langvérd. (Pietild 2005, 18-20.)

3.2 Nirstiendevard ur ekonomisk synvinkel

De ekonomiska konsekvenserna av nérstdendevarden &r stora. Enligt vad
kommunerna har uppskattat skulle ar 2006 ca 11600 klienter inom
narstdendevarden ha varit 1 behov av institutionsvard om inte en anhorig vardat dem.
Stodet for nérstaendevard fordrojer/forebygger anvindningen av annan service och
sparar in pa kommunens kostnader for ladngvard. Med rdtt och effektiv
situationsbeddmning och genom att erbjuda rétt service kan man undvika att storre
och svérare problem uppstir och utvecklas. Den inbesparade bruttosumman
berdknas stiga till 533 miljoner euro d& dygnspriset i genomsnitt dr 126 euro.

(Voutilainen et al. 2007, 31.)

Det dr svart att fa ett helhetsgrepp om det nuvarande stédet for nédrstdendevard och
att bilda sig en uppfattning om det kommunala stddet. Karjalainen (2004) beskriver i
artikeln ”Ammattihoito vai omaishoito”, om hur man med hjidlp av alternativa

kostnader kan fa en uppfattning om kostnaderna. Han tar som exempel en s.k. dyr
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nirstaendevardare, en kirurg. Om en kirurg blir hemma som nérstdendevardare fran
sitt yrke &r hans/hennes alternativa kostnader dyrare 4n om en pensionerad
maka/make skulle fungera som nédrstdendevirdare. For att det ska bli
nationalekonomisk nytta dr en nirstiendevdrdare med sma alternativa kostnader
battre. I grund och botten beror den verkliga ekonomiska nyttan och for- och
nackdelar som nirstdendevarden for med sig, pa hurudan livssituation
nédrstdendevardarna och vérdtagarna har som man riktar stodet till. (Karjalainen

2004, 551.)

3.3 Stod for nérstiendevard

I borjan pad 1980-talet borjade man i samhéllet diskutera mojligheten att stoda dem
som vardar en anhdrig hemma. Detta resulterade i att det infordes ett offentligt stod
inom hemvarden for dldre, handikappade och langtidssjuka personer. Det finns fa
undersokningar om hemvardens stdd. (Antikainen & Vaarama 1995, 18.) Stod for
nédrstdendevard blev en lagstadgad socialservice &r 1993 som en del av
socialvardslagen (710/1982) och som en forfattning om stdéd for ndrstdendevard
(318/1993). Under aren 1998 och 2002 forbattrades ndrstdendevardarens ratt till
lediga dagar och fran borjan av ar 2007 ytterligare, d& en nirstdendevéirdare har rétt
till tre lagstadgade lediga dagar i manaden om varden anses vara bindande dygnet

runt.

Social- och hédlsovardsministeriet utsdg ar 2003 en utredningsperson som hade till
uppgift att utarbeta ett forslag om utvecklandet av nirstiendevarden. Socialradet Elli
Aaltonen utsags till utredningsperson och 1 rapporten som utkom ar 2004 finns en
plan pa atgirder for aren 2006 — 2012 om hur missforhallanden ska réttas (Aaltonen
2004). De forslag som rapporten inneho6ll 1ag till grund for den nya lagen som tridde
i kraft 1.1.2006, Lagen om stod for ndrstdendevird 937/2005. Den nya lagen
preciserar bl.a. beviljandet av stodet for nirstdendevard och innehaller avsevirda
forbattringar for nérstiendevardaren (Omaishoidon tuki sosiaalipalveluna, STM:n

selvityksid 2007:28).
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Utgangsléget for beviljandet av stddet dr, att vardtagaren godkénner en anhorig eller
en ndra person som sin vardare. Vardaren ska vara beredd att ansvara for varden.
Forutséttningar for beviljandet av stod for narstdendevérd &r att personen pd grund
av nedsatt funktionsformaga, sjukdom eller handikapp eller av ndgon annan
motsvarande orsak behover vérd eller annan omsorg i hemforhallanden. Vérdarens
hdlsa och funktionsféorméga ska svara mot de krav som nérstidendevarden stéller.
Syftet med lagen om stdd for nirstdendevérd ér att den ska trygga tillrdckliga social-
och hélsovérdstjdnster for att frimja nérstdendevard som ar forenlig med den
vardbehdvandes basta. (STM 2006.) Vérdarvodet bestims enligt hur bindande och

kravande varden dr. Minimiarvodet dr 300 euro 1 manaden.

Nérstdendevardarna har inte subjektiv rdtt att fi nérstdendevard trots att det ar
lagstadgat. Kommunerna har ritt att sjélv bestdimma med vilka kriterier stodet
utbetalas. D& det inte finns riksomfattande kriterier for ndr en vardtagare ar
berittigad till stodet behandlas kommunernas invanare olika beroende pa var man
bor (Pietilda 2005, 21). De kriterier som mest inverkar pa beviljandet av stod for
nérstdendevard ar vardtagarens sjukdom och nedsatt funktionsforméga pé grund av
alderdom och behovet av vard och omsorg. Lagen forutsitter ocksa att vardarens
hilsa och funktionsférméga utreds. Tidigare paverkade véardarens hilsa sporadiskt
pa beviljandet av stodet, men numera bedoms ocksa védrdarens personliga féormaga
att ta hand om vardtagaren, sdsom hélsa och fardigheter att virda. Véardtagarens

hem ska ocksa lampa sig for varden. (Voutilainen et al. 2007, 25-26.)

Zechner (2007) skriver om rittvist forfarningssitt vid ansdkan om stod for
nérstdendevard. Hon betonar att det dr viktigt att kriterierna for att fi stodet dr klara
och att man f6ljer dem s& att den sokande kan lita pa att kommunens tjinstemén
behandlar deras ansokan rdttvist. Om erfarenheterna av servicesystemet blir
huvudsakligen negativt da klienten och myndigheten mdter varandra, kan det leda
till en misstroendekultur som enskilda positiva upplevelser inte formér &éndra.
(Zechner 2007, 140-142.) Mellan kommunen och nirstdendevéardaren ingés ett avtal

om nirstdendevarden och en vard- och serviceplan uppgors.

Vérdaren har ritt till tre lagstadgade lediga dagar for varje kalenderménad under

vilken vérdaren varit bunden dygnet runt. Kommunen ar skyldig att ordna vard for
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vardtagaren under vardarens ledighet. Korttidsvard pa &alderdomshem ar det
vanligaste alternativet da vardtagaren behover vard vid vérdarens ledighet. Andra
alternativ dr serviceboende och vdrd hem, dvs. Helsingfors stad kdper hemvard av

privata producenter som ar konkurrensutsatta, och dagverksamhet for aldre.
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4 DET GERONTOLOGISKA PERSPEKTIVET OCH UTGANGSLAGET
FOR SOCIALT ARBETE OCH SOCIALHANDLEDNING

I samhillet finns tryck pd ett okande behov av arbetskraft inom de sociala
sektorerna. En av de viktigaste utmaningarna dr att inte endast kunna erbjuda
tillrackligt med utbildningsplatser utan ocksa att utbildningen &r ordnad enligt de

mangfacetterade behoven som finns inom denna sektor (Kananoja 2007, 9).

Utbildningen inom den sociala sektorn ska utvecklas enligt den s.k. dualmodellen
inom hogskoleutbildningen, vilket betyder att socionomutbildningen i
yrkeshogskolorna respektive hogre yrkeshdgskoleexamen skiljer sig fran
utbildningen inom omradet pa universitetsniva ifrdga om utbildningens innehéll och

dess inriktning med tanke pa arbetslivets behov.

Det finns skillnader i hur man tolkar innehdllet i utbildningarna och vilken
kompetens de ger. Fran yrkeshdgskolornas synvinkel betraktat, anser man att
utbildningen é&r olik universitetsutbildningen, men da man granskar den kunskap den
ger utifran kraven pd behorighet inom den sociala sektorn, anser man att den
kunskap den ger ska betraktas som likartad. Universiteten igen betraktar att
utbildningen enligt dualmodellen och dess olika innehall ocksé skiljer sig ifrdga om
vilken kompetens den ger. Denna tolkning ar ocksd i linje med lagen om
behorighetsvillkoren for yrkesutbildad personal, 29.4.2005/272, som foreskriver att
yrkeshdgskole- och universitetsutbildningen ger behorighet till olika arbetsuppgifter

inom den sociala sektorn. (Kananoja 2007, 28.)

Enligt rekommendationerna for socialvardens uppgiftsstrukturer tillimpas ocksé
lagen om behorighet. Dér dr avsikten att klargora arbetsférdelningen mellan de olika
yrkesgrupperna sa att den béttre svarar mot klienternas behov utgdende fran

klientprocesserna inom de olika sektorerna. (Sarviméki 2007, 5.)

4.1 Kunskapsbehov och element i socialt arbete

Socialt arbete dr en profession, ett utbildningsomrade och ett verksamhetssystem

inom sambhillet, som bestar av forskning, utbildning och av praktiskt socialt arbete
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och deras vixelverkan. Man vill med utbildningen i socialt arbete pa universitetsniva
strava till att ge fardigheter for krdvande klientarbete, samhaélleligt
fordndringsarbete, forskning och att socialarbetaren har expertis inom hela det
sociala omradet. Det centrala i praktiskt socialt arbete dr att bereda gemenskaps-
och individbaserade problemldsningsalternativ och —processer samt att forebygga
problem, tidigt ingripande, vélfardspolitisk planering och att paverka
vélfardspolitiken” (Murto et al. 2004, 32-34). Socialarbetaren fir bland annat
fardigheter 1 en heltickande forstdelse och analysering av klienternas olika
livssituationer, bemdtande av klienter och att forsvara deras réttigheter (Kemppainen

2006, 236).

I rekommendationerna for socialvdrdens uppgiftsstrukturer beskrivs utforligare vad
socialt arbete inom dldreomsorgen innebér i det praktiska arbetet. Da en aldring blir
klient har socialarbetaren ansvar for att identifiera servicebehovet. Socialarbetaren
ansvarar for bedomningen av servicebehovet och fungerar som kontaktperson samt
ar ansvarig fOr att processen om servicen sitts igang. [ utredningen av
servicebehovsbedomningen ingér att socialarbetaren gor en helhetsbeddmning av
socialskyddet och —servicen och koordineringen av servicestyrningen.
Socialarbetaren inom dldreomsorgen har helhetsansvaret for koordineringen av det
psykosociala arbete och servicestyrningen. Socialarbetaren deltar ocksa sjélv i det
psykosociala arbetet tillsammans med socialhandledaren. Socialarbetaren har
helhetsansvaret for bedomningen av socialt arbete det vill sdga samla och formedla
uppgifter om beddmningen av klientsituationer for att utveckla klientarbetet.

(Sarviméki 2007, 33-36.)

Socialt arbete anses vara ett fordndringsarbete med klienter som man inte kan na
med grundservice. Klienten eller dennes nérkrets ser, upplever eller medger kanske
inte alltid sina problem och det dr inte latt att f4 klienten motiverad for en
fordndring. Speciellt viktigt &r socialarbetarens roll vid beddmningen av
helhetssituationen i borjan av klientprocessen dd man tillsammans med klienten
systematiskt och omfattande utreder dennes livssituation, forhallanden, problem och
styrka och som hela planen for socialt arbete baserar sig pa. (Horsma & Jantunen

2004, 39-40.)
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Inom dldreomsorgen i1 Helsingfors stad tillimpas en arbetsbeskrivning for
socialarbetarna inom Oppenvéarden. Av socialarbetaren forutsétts att de behdrskar
social- och hélsovardens lagstiftning, har kinnedom om socialskyddet och
socialservicen och gerontologisk och samhillelig kunskap. Man ska kénna till
dldrebefolkningen pa sitt eget omrdde och de forhallanden de lever i och de
specialproblem som dér finns. Forutom att behdrska det sociala arbetets metoder
forutsitts att man behérskar forsknings-, utvarderings- och utvecklingsmetoder i det
egna arbetet. Socialarbetaren ska ha formaga att omfattande kunna bedéma den
dldres funktionsformédga. Metoder for klientarbetet &r bland annat psykosocialt
arbete, nitverksarbete, att stoda nédrstdendevirdarna, bedomning av behov av
dagverksamhet och gruppverksamhet. Innehéllet i socialt arbete forverkligas med ett
forebyggande arbetssétt pa individ-, familje- och samhorighetsniva (yhteisotaso).

(Helsingin kaupunki, sosiaalivirasto. Vanhuspalvelujen tehtdvikuvaus, 3.5.2006.)

4.2 Kunskapsbehov och element i socialhandledarens arbete

De som utbildas inom yrkeshdgskolornas sociala program socionom (YH) har olika
arbetsuppgifter inom den sociala sektorn som frédmjar individens, familjernas och de
sociala samfundens (samhillets) trygghet samt frimjar socialt deltagande och
vilmaga. Socionom (YH), som 1 arbetslivet oftast har yrkesbetickningen
socialhandledare, behovs i1 klientarbete inom olika verksamhetsmiljoer och med

olika klientgrupper. (Kananoja 2007, 22.)

Murto et al, (2004) beskriver 1 Eettisyyttd, elastisuutta ja eldmidd om
socialhandledarnas arbete. Arbetet baserar sig pa det etiska innehéllet i socialt arbete
gillande kunskaper och fardigheter. Under utbildningen skaffar sig
socialhandledarna  fardigheter att verka som sociala  experter vid
situationsbeddmningen i bland annat klientprocesser och kartliggandet av behov. De
har ocksa fardigheter att gora upp vérd- och serviceplaner. Socialhandledarnas
expertis ger dem formaga att bemota klienter, granska en enskild klients eller
klientgrupps kontinuitet i vardagslivet, sociala deltagande och behov som hor i ihop
med funktionsformagan. Samtidigt ska de kunna analysera dem ur bédde en

individbaserad och sambhillelig niva. Till fardigheterna hor ocksa att identifiera
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klienters behov och se sammanhanget mellan (yksityisyys) privatliv, intimitet och
allménna strukturer. Socialhandledarna kan erbjuda klienterna stod, handledning och
service for den livssituation de befinner sig i. Det som é&r typiskt for
socialhandledarnas centrala kunskaper &r bundenheten till samhillets olika plan,
kontexter och méngsidighet. (Murto et al. 2004, 27.) Inom den sociala sektorn
kommer socialhandledarnas andel att 6ka och speciellt inom dldreomsorgen kommer

behovet i framtiden att vara stort (Kananoja 2007, 10).

Socialhandledarnas arbetsbeskrivning inom nirstdendevérden i Helsingfors stads
socialverk forutsitter att de ska ha kidnnedom om rétt och aktuell social- och
héilsovardsservice, forméga att bedoma nérstdendevardarfamiljernas helhetssituation,
vardtagarens vardbehov och nirstdendevardarens formaga att fungera som vardare.
De ska behdrska lagen och direktiven for att kunna arbeta sjélvstindigt och fatta
beslut om ekonomiskt stod. I arbetet ingér ocksa att fatta beslut om avlastning och
om rekreation. Férdigheter i vixelverkan behdvs speciellt 1 arbetet med att stoda
nérstdendevardaren och familjen samt i samarbetet med olika organisationer och 1
gruppverksamhet. Arbetet kraver allt mer specialkunskap da klienterna kan ha bland
annat rusproblem, psykproblem eller demenssjukdomar. Storsta delen av
socialhandledarnas arbete gir ut pa att behandla ansékningar om stod for
nirstdendevard, hembesok, klientbesok pad byran och pé att gora vérd- och
serviceplaner. Socialhandledaren deltar i multiprofessionella team eller pararbete vid
bedomning och uppfoljning av stédet for ndrstdendevard, bland annat med
gemensamma hembesdk tillsammans med socialarbetaren eller med hemvardens
personal. I olika arbetsgrupper, vid informerandet till myndigheter och klienter
fungerar socialhandledaren som expert. (Helsingin kaupunki, sosiaalivirasto.

Sosiaaliohjaajan, omaishoidontuki tehtdvdkuvaus, 26.1.2007.)

4.3 Arbetsuppgifternas fordelning och pararbete

Befolkningsprognosen tyder pa en dkad &dldrebefolkning och dr en av den sociala
sektorns megatrender. Det dr inte bara befolkningen som aldras utan det giller
dessutom dven arbetstagare. I framtiden kommer dldreomsorgen att utgéra en central

utmaning for bade utbildningen av socionom (YH) och den universitetsbaserade
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utbildningen inom socialt arbete. (Kananoja 2007, 29.) Med tanke pé det praktiska
arbetslivet diar dessa tvd yrkesgrupper verkar stiller man sig frdgan hur deras
arbetsuppgifter  skiljer sig frdn varandra. D& man arbetar med
nérstdendevardarfamiljerna dr det av storsta vikt att bade socialarbetaren och
socialhandledaren vet vad som forvdntas av dem och hur arbetsuppgifterna &r
fordelade. Uppgifterna ska fordelas mellan yrkesgrupperna sa att det stoder
klientprocessen ddr malet &r att frimja och upprétthalla individens eller familjens
sociala sdkerhet och funktionsformaga. Man kan sékerstélla en effektfull
klientprocess genom att utvdrdera klientens servicebehov som har planerats i
samarbete med klienten och ddr man utnyttjar de olika yrkesgruppernas kompetens i
klientprocessens olika faser. Det viktigaste mdilet &r att stirka klientens
forutséttningar genom att forebygga problem och att ingripa 1 missforhéllanden 1 ett

tillrackligt tidigt skede. (Sarviméki 2007, 5-6.)

Det finns lite forskning om pararbete med socialarbetare och socialhandledare. I det
s.k. Steam-projektet' ville man utveckla nya modeller for par- och teamarbete
nidrmast inom arbetet med barnfamiljer och utkomststddet. Klientens livssituation,
att utreda servicebehovet och olika verksamhetsalternativ samt den praktiska
verksamheten och utvéirderingen av den bildar en sa stor och méingskiftande helhet
att det dr 1 manga fall nddvéndigt att forena arbetsparets kunnande och dela pa
arbetsuppgifter och ansvar. D4 man forenar de olika kunskaperna och fardigheterna
mojliggdr det att man skaffar mangsidiga och djupa uppgifter om klientens situation
som leder till specificerandet av fOrdndringsarbetet, uppgoérandet av en

samarbetsplan och dess forverkligande.

I pararbetet med socialarbetare och socialhandledare upplevde socialarbetarna att
styrkan var att kunna gestalta omfattande helheter och att kunna analysera olika
orsaks- och foljdverkningar. Att utveckla par- och teamarbetet tar tid och ofta kénns
processen i den hektiska arbetstakten arbetsam och frustrerande. Typiskt for
utvecklandet av en samarbetsprocess dr att den efter den forsta entusiasmen borjar

avta och att man vill dtergd till gamla arbetssitt. Oftast &r det en foljd av att

Horsma, Teija, Jauhiainen, Elina (toim.) (2004): Sosiaalihuollon tehtdvi- ja ammattirakenteen kehittamisprojektin loppuraportti.

Sosiaali- ja terveysministerion selvityksid 2004:10. Helsinki 2004
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arbetsparets gemensamma mdten inte forverkligas enligt 6verenskommelse av olika
orsaker. Till arbeten inom den sociala sektorn kommer alltid uthdrdandet av
osdkerhet och misslyckade 16sningar att hora, men genom att kunna dela dem med
sitt arbetspar eller med teamet minskar det pa den psykiska belastningen for en

enskild arbetstagare. (Horsma & Jantunen 2004, bl.a. 46-48.)

Karvinen-Niinikoski (2003) pekar ocksd pd de olosta problemen med tanke pé
arbetsfordelningen for socialarbetarna och socionomerna (YH) ur socialarbetarnas

synvinkel. (Karvinen-Niinikoski, et al. 2003, 109).

Figur 1. Konflikter inom det sociala arbetets verksamhetssystem (Karvinen-

Niinikoski et al. 2003, 108).

Redskap:

Stort utvecklingsbehov, entusiasm och
tvang att utveckla metoder; med hela
tiden minskande resurser, hot av att
forlora/mista yrkesméassigheten

Utférare:

Brist pa kompetenta socialarbetare, Obij o . —_
" e Kol N jektet: klientméngderna Resultat ?
Lgfgllljor;,sfor mycket arbete, yrkeskaren w  Okar och klienternas problem

e ar allt mangfacetterade

Regler:

Socialarbetet, juridicering, medikalisering Samz}rbgte:‘ ) Arbetsférde!ning: mellan'njagistersocialarbgtare"

ekonomiserin‘g'mangerise’ring osv.(—> d'efinition Omesattning i arbetsgemenskapen, for och YH-socionomer, definierandet av uppgifter for

utifran) hotar étiska principer Dch. regler stor belastning, missnéje med socialt arbete (uppgifter, som man vill avsta ifran -
ledningen; resurserna for utveckling nya uppgifter, ny orientering)

racker inte till, i multiprofessionella
arbetsgrupper/natverk ar
socialarbetets position instabil

Figuren ovan beskriver vilka problem socialt arbete star infor. Om man granskar
objektet for socialt arbete, klienterna, s& upplever socialarbetarna att de kinner sig
otillrdckliga och besvikna. Man har forsummat att géra det mojligt for socialt arbete
att kunna ingripa 1 klienters och deras méingfacetterade behov och att kunna utova
forebyggande socialt arbete och tidigt ingripande. Forutsittningen for detta ar, att det

finns socialarbetare som dr kompetenta, motiverade och engagerade samt att det
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finns en fungerande och flexibel arbetsfordelning, framhaver Karvinen-Niinikoski et

al. (2003, 108)

Nu ser ldget ut att vara den, att kompetenta socialarbetare flyttar till andra béttre
avlonade arbeten, samtidigt som den kompetenta yrkeskaren foraldras och gar i
pension. Det hér leder till att det blir allt svarare att utveckla metoder for socialt
arbete for att klara av den 6kande méingden klienter med allt mer komplexa problem.
Att utveckla fordelningen av arbetsuppgifterna mellan socialarbetare och
socialhandledarna blir pa grund av problemen inom yrkeskéren for socialt arbete allt

viktigare.

Det ér ocksa fraga om att forma kédrnuppgifterna for socialt arbete och vad som ér
visentligt och vilka uppgifter som hor till socialt arbete. Nir man inte kunnat
fortydliga arbetsfordelningen inverkar det dven pa arbetsgemenskaperna.
Socialarbetarna  upplever sin  stdllning hotad 1 en méingprofessionell
arbetsgemenskap och kénner sig overkdrda av t.ex. att socialt arbete medikaliseras.

(Karvinen-Niinikoski et al. 2003, 109.)

Socialarbetarnas och socialhandledarnas arbetsfordelning kan sammanfattas sa att
socialarbetaren har ansvaret for hela klientprocessen och deltar centralt 1
beslutsfattningen och forberedande av den samt ansvarar dessutom for klientarbetet.
Socialhandledaren samarbetar med socialarbetaren och har det omedelbara
klientarbetet som en central arbetsuppgift. Att utvdrdera hur de olika

interventionerna verkar hor dock till bada yrkesgrupperna. (Kananoja 2007, 36.)

Inom dldreomsorgen &r pararbetet med socialarbetare och socialhandledare dnnu i
sin borjan och det finns d&nnu mycket att forska hur arbetsuppgifterna ér fordelade. 1
min forskning vill jag genom aktionsforskning utreda och analysera hur
socialarbetarna och socialhandledarna uppfattar sin roll och sina arbetsuppgifter i
arbetet med nérstdendevardarfamiljerna. Intresset for min forskning &r att fa fram i
vilka situationer pararbetet dr védsentligt och vad processen 1 arbetet inom

nérstdendevarden ér.
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4.4 Det gerontologiska perspektivet

Socialt arbete bland dldre uppstod som ett specialomrdde forst i USA. Ménga
individorienterade socialarbetare ansdg redan pa 1930-talet att det var viktigt att
tilldimpa case work som arbetsmetod for att stoda dldre klienter. De hér pionjdrerna
forstod att dldre ménniskor dr individer och har férutom ekonomiska behov ocksa
fysiska, sociala, emotionella och sociala behov. Pa 1950-talet var socialt arbete
bland &ldre redan ett etablerat begrepp. En orsak till att utvecklingen av socialt
arbete med éldre tog fart i USA pa 1960- och 1970-talet var att befolkningen snabbt
borjade foraldras. En annan orsak var att den socialgerontologiska forskningen hade
startat pa 1940-talet och en mérkbar teoretiseringsprocess satts 1 gang.
Socialarbetarna borjade intressera sig for denna sociala forskning om &lderdom och
den kunskap den forde med sig. Man borjade i samtida sociala tidskrifter
uppméarksamma, att de socialarbetare som arbetar med dldre har behov av denna
kunskap om alderdom som grund for socialt arbete. De dldres forhallanden hade
borjat atgdrdas med socialpolitiska atgérder och fragor som hade med de éldres
vialméga att gora ledde till utformningen av dldrepolitiken och arbetet med &ldre
professionaliserades. De socialarbetare som arbetade med dldre fick ocksad positiv
feedback av andra yrkesgrupper inom dldreomsorgen sdsom av lidkare, psykologer,
vérdare och fysio- och ergoterapeuter. Socialt arbete professionaliserades snabbt och
nya praktiska teorier togs i bruk. Socialarbetarnas uppfattning om dldre hade ocksé

borjat dndras 1 positiv riktning. (Koskinen 2007, 22-23.)

I Europa forekommer de forsta skrivelserna om dmnet forst i borjan pa 1970-talet
framst 1 England och Tyskland. Man ansag att de dldres behov kunde tryggas med
behjélplig service och ett bra pensionssystem. Den yrkesmissiga terapiservicen
utvecklades mycket sent. Intresset for socialt arbete med éldre var ldnge lamt och
socialarbetarna ringaktade arbetet bland dldre &dnda fram till 1980-talet. (Koskinen

2007, 25.)

I Finland dr det gerontologiska sociala arbetet relativt ungt. Socialt arbete inom
dldreomsorgen har utvecklats vid sidan om Gvrigt socialt arbete. Man klassificerar
det som ett specialomrade inom socialt arbete som har utvecklats jamsides med den

moderna dldreomsorgen. Man bdrjade uppmérksamma socialt arbetet bland dldre
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forsta gangen pa 1980-talet. Man kritiserade langtidssjuka dldres institutionsvard
och ansig att den begrinsades sig bara till den fysiska varden och att den var endast
en forvaringsplats for dldre. Begreppet psykosocial rehabilitering och aktiverande

arbetssitt och gerontologiskt vardarbete som termer uppstod.

Simo Koskinen édr en forgrundsgestalt da det géller socialt arbete bland &dldre. Pa
1990-talet lanserade han begreppet ’gerontologiskt socialt arbete” som han stétte pa
1 samband med sin internationella review-forskning ar 1993. (Koskinen 2007, 28-

31.)

Utvecklingen av gerontologiskt socialt arbete 1 Finland har framskridit ldngsamt och
det dr forst fran borjan av 1990-talet som forskare intresserat sig for &mnet och en
liten grupp forskare har publicerat forskning inom gerontologiska socialt arbete
(Koskinen 1993, 2004; Salonen 2001; Ylinen & Rissanen 2004; Seppinen 2006). Ar
2007 utkom Vanhuus ja sosiaalityd (Seppénen & Karisto & Krdger toim. 2007) som

ar en omfattande samling av litteratur och forskning. (Liikanen et al. 2007, 10-11.)

Bristen pa specialiserande utbildning av gerontologiskt socialt arbete 1 universitet
torde ocksa ha bidragit till det lama intresset. Vid decennieskiftet 1960 — 1970 blev
man medveten om betydelsen av socialt arbete inom dldreomsorgen. Pa 1970-talet
framhdvdes alderdomen som ett unikt livsskede och socialarbetarnas intresse for

dldreomsorgen vaknade.

Gerontologiska socialt arbete fick en stabilare stillning ar 1999 da Lapplands
universitet fick den forsta professuren 1 Finland inom omradet for socialgerontologi
och socialt arbete. Detta innebar att man kunde borja forknippa den gerontologiska
kunskapen med utbildningen och utveckla teorier i gerontologiskt socialt arbete.
Helsingfors och Jyvéskyld universitet har sedermera fitt socialgerontologiska
professurer. Som f6ljd av dessa professurer har intresset for socialgerontologi okat.
Det har paverkat bade det sociala arbetet med dldre i gynnsam riktning och intresset
for att avldgga olika kunskapsprov inom dldreomsorgen i universiteten. (Koskinen

2007, 29-30.)

Pa 2000-talet har Kari Salonen (2001) i sin licentiatavhandling ”Vanhussosiaality®

ammattina” analyserat yrkeskunnigheten bland socialarbetare inom &ldreomsorgen.
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Han konstaterar att socialt arbete med dldre inte fatt tillrdckligt utrymme 1 vart
samhille utan man har i stillet fokuserat pd att ta hand om de &ldre inom de
professionella véardyrkena. Antalet socialarbetare &r inom dldreomsorgen firre
jamfort med de Ovriga socialarbetarna som arbetar med andra &ldersgrupper.

(Salonen 2001, 9-11.)

Salonens undersokte hur socialarbetarna sjdlva uppfattar sitt arbete och han har med
hjélp av temaintervjuer fatt fram vad socialt arbete med &ldre innebér. Han beskriver
vilken yrkeskunskap som socialt arbete inom dldreomsorgen behdver och vilka
element dir ingar. Han indelar dem enligt f6ljande: bedomning och beslutsfattande,
rddgivning och handledning, informationsanskaffning och utredning, samarbete,
uppmuntrande och stodande arbete, att fungera som ombudsman och omsorgsarbete.

(Salonen 2001.)

En arbetsgrupp som arbetade med olika begrepp inom det gerontologiska
socialarbetsprojektet (Gerontologisen sosiaalityon kehittdmishanke 2005-2007)
definierar gerontologiskt socialt arbete. Malet &r att stirka de dldres
funktionsférmaga, vélbefinnande, omgivning, sociala forhéllanden och fungerande

gemenskaper.

Klienter inom gerontologiskt socialt arbete dr personer som har fyllt 65 ar och bor
hemma eller pa en boendeenhet, men i praktiken dr det ndrmast de som &r over 75 ér

som blir klienter (Liikanen et al. 2007, 11).

Gerontologiskt socialt arbete dr arbete som stoder ménniskans sjdlvbestimmanderatt
och formagan att styra sitt eget liv. Klientarbetet inom gerontologiskt socialt arbete
ar klientarbete, dir bdde omsorg och den psykosociala synen medverkar. Vid
beddmningen av servicebehovet gor socialarbetaren tillsammans med klienten och

hennes natverk upp en plan for socialt arbete.

Forandringsarbetet inom gerontologiskt socialt arbete innebédr forebyggande insatser,
psykosocialt stod och handledning till rehabilitering eller till &vrig service. Till
socialarbetarens roll hor dven att se till att servicen och stodatgarderna forbereds och

forverkligas. (Liikanen et al. 2007, 100 — 101.) Se figuren pé sid. 25.
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Figur 2. Servicebehovet hos en klient inom &dldreomsorgen och modellen for

fordndringsarbetet inom gerontologiskt socialt arbete (Liikanen et al. 2007, 101).
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Vid beddmningen av servicebehovet kan socialarbetaren anvinda sig av olika
mitare. De vanligaste méitare som anvdnds &r mitning av den fysiska

funktionsformégan och ett minnestest (Liikanen et al. 2007, 100).

Enligt Voutilainen och Vaarama innebér den sociala funktionsférmagan, forméigan
att kunna fungera i vixelverkan med andra, forhillanden till sina anhoriga och néra
samt att kunna ta ansvar och leva ett meningsfullt liv tillsammans (Voutilainen &

Vaarama 2005, 7).

Inom Stakes definierar man att den sociala funktionsformégan &r att kunna komma
till ratta med de normer och véirden som rader i samhaéllet. Ur synvinkeln for socialt
arbete innebdr det, individens formédga att klara de nddvéndigaste
vardagsfunktionerna, kontakterna och de roller som individen har 1 sin
verksamhetsmiljo. Socialt arbete strivar till att 6ka den sociala funktionsférméigan

med metoder for socialt arbete (Stakes sosiaalityon sanasto 2003.)

Helsingfors har ett internationellt RAI'-projekt (PorrasRAl-hanke 2007 — 2009) som

gér ut pa att f fram sociala indikatorer till ett médtinstrument och beddma de sociala

' RAI= Resident Assesment Instrument
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forhédllandena (Liikanen et al., 100). Klientradslag som metod har som mal att hora
klienten 1 sin egen boendemilj6. Metoden anvédndes speciellt da det &r fraiga om en
krissituation hemma. I ett klientrddslag deltar forutom klienten, hennes anhdriga, de
nédrstdende och de involverade myndigheterna. En socialserviceplan uppgors pé
basis av de asikter som kommit fram i klientradslaget. I planen antecknas
ansvarspersoner och behov av fortsatt stod och uppfoljning. Socialarbetaren ar

ansvarig for uppfoljningen. (Liikanen et al. 2007, 160.)

I det gerontologiska socialarbetsprojektet deltog socialhandledare fran Helsingfors,
med den finska yrkesbeteckningen ldhityontekijd. Till deras arbetsuppgifter hor
forebyggande och uppsdkande arbetet med éldre och att stoda de éldre att klara av
vardagen. Till socialhandledarnas arbetsmetoder hor individ- grupp- och
samhéllsarbete. 1 deras arbetsbeskrivning ingéar servicebehovsbeddmning och
radgivning, hembesok, nédtverksarbete och att fungera i multiprofessionella team.
Deras klienter har oftast inget klientforhallande frdn forut. I deras arbetsuppgifter
ingdr inte nérstdendevardarfamiljerna forutom att delta i gruppverksamhet med de
socialhandledare som arbetar inom nérstdendevarden. I projektet ndmns att
arbetsfordelningen mellan socialarbetare och socialhandledare (l1&hityontekijd) har
klarnat och att speciellt socialhandledarna hade den uppfattningen. (Liikanen et al.

2007, 166.)

I rapporten som Socialstyrelsen i Sverige gjort om Socialt arbete bland dldre (2007)
ingdr Mark Lymberys beskrivning pa éldre méanniskors behov och det sociala
arbetets roll utgdende fran sju olika behovsomraden:

(1) sjukdomar, funktionshinder och fysiska begransningar,

(2) demens, depression och andra kognitiva nedséttningar,

(3) anhoriga och deras situation,

(4) overgangar och fordandringar,

(5) nérstdendes bortgang,

(6) dvergrepp och skydd samt

(7) konfrontation och utmanandet av fortryck.

Forutom att verka pd individnivd ska socialarbetaren ocksd verka pd en mer

samhillelig niva. Socialarbetaren ska bidra till sjdlvstindighet och eget inflytande
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samt tillsammans med de &ldre motverka diskriminering och negativa forestéllningar

och fordomar om éldrandet. (Socialstyrelsen i Sverige 2007, 16)

Det gerontologiska sociala arbetet ar vitt omfattande. 1 sitt arbete moter
socialarbetaren  dldre  och  anhdriga med  varierande  hélsotillstand,
familjeforhallanden, ekonomiska situation och etniskt ursprung. Manga klienter &r
mycket gamla och sjuka. Antalet “dldre dldre” 6kar och ménga dr 100 ar och Sver
vilket, innebédr att man arbetar med é&ldre i Gvergingssituationer, hemifran till
institutionen och frdn institutionen hem. Socialarbetaren mdste behdrska sdvil
individcentrerade metoder som metoder pd samhéllsnivd. (Ylinen & Rissanen 2007,

46.)

Sammanfattningsvis dr det centrala inom gerontologiskt socialt arbete métet mellan
socialarbetaren, den &ldrande minniskan och hennes/hans anhériga. Aldrandet gor
socialt arbete till ett helt eget félt dir socialarbetaren maste behdrska biologiska,
fysiska, psykiska, medicinska och sociala processer. Socialarbetaren maste kénna till
hur svéra sjukdomar och nédrvaron av doden kan paverka den dldres och de anhdrigas
psyke. De éldre kan uppleva eller kan ha upplevt traumatiska livsskeden som de bér
med sig och som kan leda till kriser eller depression. Det kan vara friga om svara

forluster, t.ex. ett barns dod eller maka/makans dod.

Socialarbetarens frimsta uppgifter dr att kunna ingripa i svara livssituationer och
kunna hjdlpa att 16sa dem, trygga grunden for de dldres levnadsforhallanden och
forstarka klienternas och anhorigas egen forméga att losa problem och skapa
forutséttningar for att ta tillvara de resurser dldre och anhoriga har, med andra ord ett
empowerment-inriktat arbete. For att kunna ta till vara de resurser som den dldre har,
behovs ett mera preventivt inriktat socialt arbete och psykosocialt stod. Med hjalp av
psykosocialt stod kan socialarbetaren léra forsta hur de dldre tinker och upplever sin

situation. Man kan anse detta vara grunden for gerontologiskt socialt arbete.

Jag upplever att dd man definierar vad gerontologiskt socialt arbete betyder, har man
inte beaktat hur stor del av socialarbetarens arbete som riktar sig till anhoriga. Kari

Salonen (2001) 4r en av de forskare som ndmner arbetet med anhdriga och
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nirstaendevarden. I stycket 5.3 Forskning kring nirstdendevéard och socialt arbete
beskriver jag mera om hans forskning géllande anhdriga och nérstaendevard. Min
erfarenhet fran den egna arbetsplatsen é&r att socialarbetarna oftast har att goéra med
anhoriga istéllet for direkt kontakt med de egentliga klienterna, de dldre. Speciellt
géller detta inom nérstdendevarden som min forskning géller. Socialarbetaren har
inte enbart den dldre som klient utan dven vardaren. For att nérstdendevarden ska
fungera behdver védrdaren mycket stdd, bade av socialhandledaren och av
socialarbetaren. Detta giller speciellt dad vardtagaren lider av demens. I en
nirstaendevardarfamilj, som bestar av ett dldre par, kan det vara lite tvetydigt vem
som dr klient och vem som &r vardare. Hir blir gerontologiskt socialt arbete
annorlunda da det dr frdga om att det dldre paret kanske inte klarar sig skilt for sig
men tillsammans som en helhet fungerar det. Det dr fa forskare som enbart forskat 1
vad socialt arbete med nidrstdendevardarfamiljer handlar om. Det finns inte heller
fardiga modeller for hur socialservicen ska se ut dd bade vardtagaren och vérdaren

har ratt att fa servicen.

Saarenheimo och Pietild (2005) har i sin forskning beskrivit att bedomningen av
socialservicen oftast utgadr frdn en individs behov och inte som i
narstdendevardarfamiljerna, dir speciellt dldre pars individuella behov alltid ar 1
forhéllande till varandra. Behoven uppstér frin parens gemensamma upplevelser och
avspeglar varje familjs individuella mikrokultur, dir hemmets betydelse som

vardplats har en avgorande betydelse. (Saarenheimo & Pietild 2005, 47.)

Min erfarenhet av nirstdendevirden och socialt arbete i par med socialhandledaren
ar att inga férdiga 16sningar finns, utan det krdver behovsbeddomning av vardtagaren,
vardaren och av nérstdendevardarfamiljen som helhet dir man skraddarsyr servicen
som beaktar just den familjens behov det giller. Behoven kan ocksa uppsta mycket
akut och krdva bade socialhandledarens och socialarbetarens snabba interventioner,

speciellt géller detta i krisfall dir vardaren insjuknar eller dor.
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5 FORSKNING KRING NARSTAENDEVARD

For att f4 fram forskning om nérstdendevdrd och socialt arbete har jag anlitat
Helsingfors universitets Helka databastjidnster och stadsbiblioteket och fatt fram
forskningar med sokord. Jag har dven via mitt arbete fatt tillgang till forskningar,
t.ex. Marja Saarenheimo och Minna Pietild: Kaksin kotona, Den svenska enhetens
nédrstdendevardarfamiljer deltog i1 projektet med Kaskiharju, Eija et al., (2006)
Niitdkd polkuja viimeiseen asti och jag har samarbetat med en forskare inom
projektet. Likasa har jag via mitt arbete och det gerontologiska socialarbetsprojektet
kommit 6ver Marjaana Seppanens et al. (2006) Vanhuus ja sosiaalityd — Sosiaality®
avuttomuuden ja toimijuuden vélissd och Liikanens et al. (2007) Gerontologisen
sosiaalityon pioneerit kentélld. Anni Vilkko blev bekant for mig forst pa en kurs vid
Helsingfors universitet, Vanhenemisen ajankohtaisia kysymyksid, dr 2004 och under
en foreldsning som ingick i projektet for gerontologiskt socialt arbete ar 2006. Taina
Rintalas (2003) doktorsavhandling, Vanhuskuvia och Kari Salonens (2001)
licentiatavhandling, Vanhussosiaalityd ammattina har jag skrivit min forskningsessi
om. Jag har dven gatt igenom tidskriften Gerontologia fran ar 2000 framat. Jag har
ocksa anvint internetbaser sdsom Social- och héilsovardsministeriet, Stakes och

Socialstyrelsens 1 Sverige.

5.1 Synen pa ildre

I medierna dyker det allt som ofta upp artiklar och inslag om &ldre och dldreomsorg.
Det som fors fram i media &dr oftast det som har nyhetsvidrde. Den bild medierna
skapar pa dldre ar tveeggad, & ena sidan fors det fram en bild av skropliga, hjélplosa
sjuka gamla som inte fér tillricklig vard pa institutioner pa grund av personalbrist. A
andra sidan forekommer det en vildigt positiv syn, t.ex. Tv 4 -program om é&ldres
skonhetsoperationer, 22.1.2008. Forestédllningar och mytbilder tenderar att befdstas
av medier. Bilden av éldre dr positiv sa linge som &ldre uppfattas som aktiva,

produktiva, effektiva och sjilvstindiga (Tedre, 2007, 100).

Simo Koskinen (1998) for fram att synen pd dldre och forhdllningssattet till

alderdomen har fordndrats delvis. I slutet av 1800-talet ansdg man i samhaéllet att
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dldre var ett socialt problem. Aldre ansigs vara en homogen grupp med likadana
behov och de dldre upplevdes vara endast passiva servicebrukare. Enligt Koskinen
ser det postindustriella samhéllet pd dldre som en heterogen grupp, didr man
uppfattar de &dldre som individer med sina individuella behov och vixlande
livssituationer. Mera sdllan uppfattas de dldre som en resurs, t.ex. som
narstdendevardare. Media mélar ocksa upp en negativ bild av dldre 1 form av t.ex. en
forekommande pensionsbomb eller som en grupp som é&r social- och hélsovardens

storkonsumenter. (Koskinen 1998, 12-20.)

Aldringsbilden som ett centralt begrepp ingar i Taina Rintalas (2003) avhandling
Vanhuskuvat. Taina Rintala har forskat och analyserat hur aldringsbilden har varit
och forandrats under de senaste 150 &ren. Hon forskar bl.a. i hur medikaliseringen
format synen pa dldre. Medikaliseringen uppfattas oftast som kritik mot att den
dldres sociala problem kors dver och de sociala problemen Overflyttas enligt denna
uppfattning under den medicinska kompetensen. Med medikalisering kan man dven
uppfatta att dldrandet ar en sjukdom och samtidigt har forskningen om éaldre fallit
allt mera inom ramarna for medicinen. (Rintala Taina, 2003.) Marjaana Seppinen
(2006) gjorde 1 samband med det gerontologiska socialarbetsprojektet en
undersokning dir bl.a. frigan om hur socialarbetarna ser medikaliseringen som ett
hot i dldreomsorgen. Over 80 procent av huvudstadsregionens socialarbetare ser
medikaliseringen som ett hot inom dldreomsorgen. Det &r inte frigan om hur man
organiserar servicen utan medikalisering har att géra med hur man uppfattar

alderdomen som fenomen. (Seppénen 2006, 66-67.)

Synen pé éldre inom gerontologiskt socialt arbete utgér ifran en aktiv dlderdom och
resursperspektivet dir man tar till vara den #ldres resurser. Alderdomen som
viardegrund dir ménniskans individualitet, sjalvbestimmanderitt, deltagande och
rittighet till goda och tillrickliga tjinster lyfts fram. Alderdomen ses som ett
slutskede pa livet dir det levda livet 4r den bédrande kraften for framtiden. Koskinen
(2004) betonar vikten av att lyfta fram de sociokulturella resurserna for att
forebygga aldrandets medikalisering. Med sociokulturella resurser menar Koskinen
att ta tillvara bade det kulturella och sociala kapitalet. (Koskinen 2004, 53, 79.) I den
dldres ndrmiljo kan man t.ex. granska bostaden och hemmet ur resursperspektivet

som har stor betydelse for nirstdendevardens klienter och vardare (ibid., 63). De
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dldres och vardarnas psykiska och mentala resurser, en positiv livssyn och hur ndjda
de dr med sitt liv hor till de mest individuella resurserna. Genom att ge de dldre och
deras vardare psykosocialt stod och ta till vara deras andliga resurser kan man skapa
forutséttningar for att trygga boendet hemma sd lange som mdjligt. (ibid., 79.) Hér
skiljer sig Koskinens syn pa hemmet, som dr mycket positivare, frin Anni Vilkkos

syn.

5.2 Nirstiendevardarfamiljen som begrepp

Nirstdendevardarfamiljen som term har borjat férekomma och anvindas forst under
senaste ar. Saarenheimo och Pietild (2005) anviander termen i verket ”Kaksin kotona
— ldkkdiden omaishoitoperheiden arjen ulottuvuuksia” (2005). Termen
nérstdendevardarfamilj har borjat anvandas allméint i Helsingfors ddr man tolkar att
bade vérdtagaren och véardaren bildar en familj. Manga ginger &r bade vardtagaren
och vardaren socialarbetarens klienter och man utreder och gor interventioner for
hela familjen. Andersson (2007) anvéinder ocksd termen familj i det syfte att dldre
par bildar en familj, vars forskning dr en del av familjeforskningens omréde.
Omsorg om familjen har 1 familjeforskning erkénts som barnfamiljernas uppgift,
men de &ldrande paren kan jimforas med barnfamiljer dir familjemedlemmar &r
beroende av varandra. Gifta dldre ménniskor &r ocksd ndjdare med sitt liv én
ensamma. Aldre par som varit gifta linge har under arens lopp genomgtt en andlig
tillvixt. Makarna hjalper och stéder varandra sa ldngt det 4r mojligt istillet for att ta
utomstiende hjélp. Det dr darfor viktigt att ha kunskap om éldre pars dktenskap och
allmédnt om &ktenskapets utveckling, med tanke pd framtiden da samhéllet kan dra

nytta av denna andliga tillvaxt bland dldre manniskor. (Andersson 2007, 149.)

Voutilainen et al, (2007) har undersokt att da det &r frdga om nérstdendevard ér det
oftast friga om dldre par dir den ena fungerar som nirstdendevardare, oftast en
kvinna. Ar 2006 var ca hilften av nirstdendevirdarna makor/makar och var femte

vardare var antingen barn eller forédldrar. (Voutilainen et al. 2007, 32.)
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5.2.1 Processen att bli niarstiendevardare

Marja Saarenheimo (2005) beskriver hur nérstdendevard dndrar familjens kultur och
familjemedlemmarnas dynamik sinsemellan. D4 den ena av makarna i ett dldre par
insjuknar eller handikappas, fordndras den inbordes fordelningen av arbetsuppgifter
med skyldigheter och friheter mellan makarna oundvikligen. Makarna har under
arens lopp utformat en samlevnadsmodell som tillfredsstiller bada parter pad nagot
satt 1 alla fall. Insjuknandet tvingar makarna att ga igenom samlevnadsmodellen och
arbetsuppgifterna pa nytt och hitta en ny balans, vilket for dem oftast dr en svéar
process. D& den insjuknade maken inte lingre klarar av att ta hand om sig sjélv eller
sina skyldigheter i hemmet flyttas ansvaret sa smaningom 6ver pa den andras axlar.
Det kan beroende pa sjukdomens art ske langsamt och obemarkt eller ibland ocksé
mycket snabbt. Det hdr kallar Saarenheimo for processen att bli ndrstdaendevardare.
Alltid upplever inte den som véardar sig som en nérstdendevardare.
Nérstaendevardaren kan ocksé sjédlv vara sjuk och ha fysiska begransningar. Dagens
dldre hor till den generationen dir det &r typiskt att kvinnan skoter hushallsarbetet
och 1 det fall att det & mannen som blir vardare och det blir friga om ombytta roller
hamnar mannen oftast att lira sig dem. Oberoende av vem som fungerar som
vardare dndras nirstdendevardarfamiljens livsrytm da den ena insjuknar. Balansen 1
familjen rubbas och fordndringarna i1 familjens vardag borjar snabbt synas. Det ér
inte bara frdga om de praktiska arbetsuppgifterna och hur de ska skdtas utan
nirstaendevardaren upplever ocksd sorg Over att makarna gar miste om de
gemensamma pensionsdagarna och hon/han ar frustrerad dver att inte kunna ordna

sitt eget liv pa ett tillfredstillande sétt.

Saarenheimo kom i sin undersokning fram till att det inte var skillnad mellan hur
lyckligt dktenskapet varit eller hur olyckligt. Speciellt dd den dkta makans/makens
personlighetsdrag  fordndras pa grund av en sjukdom wupplever ocksé
nérstdendevardaren i de lyckligare dktenskapen kénslan av att vara bunden. Livet
dndras fran att ha varit ”den tredje aldern”, som i samhillet marknadsfors som en
sorts ny ungdom, till ”fjarde dldern” som é&r full av problem och sjukdomar. Béada
makarna genomgér denna foréndring i detta livsskede och det bidrar ohjélpligen till
omsesidigt beroende i parforhdllandet. Den friskare parten oroar sig forutom om det

praktiska dven om framtiden med en allt sjukare make/maka och om tiden utan
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maka. Att ta hand om sin sjuka halft betyder ofta arbete utan uppehéll d& vérdaren
ska vara redo att fungera enligt situationen dygnet runt. Nérstiendevardarna
upplever att de inte har nidgon egen tid i den bemaérkelsen att de helt fritt kan
bestimma om sitt eget liv och forehavanden. Saarenheimo jamfor
nérstdendevardarfamiljen med situationen i en ensamforsorjares liv, dir virdaren
inte kan 16sgdra sig ens en liten tid for att kunna planera strategier som kunde
underldtta livet. (Saarenheimo 2005, 25 — 33.) For pararbetet dr det viktigt att veta
och kénna till hur processen gér till att frén ett vanligt par bli nérstdendevardare och

vardtagare.

5.2.2 Nirstiendevardsfamiljernas situation

I detta avsnitt beskriver jag vardtagarnas allménnaste sjukdomar och ger lite storre
utrymme &t demenssjukdomar och hur de paverkar néarstdendevarden da
demenssjukdomar anses belasta nirstaendevérdarna tyngst (Aaltonen 2004, 60). Det
ar for pararbetet viktigt att kinna till de sjukdomar som nérstdendevardarfamiljer har
for att tillsammans pa bésta sitt kunna stdda dem. Socialarbetarna ansvarar for hela
klientprocessen och deltar centralt 1 beslutsfattningen och forberedande av den samt
ansvarar for klientarbetet. Socialhandledaren samarbetar med socialarbetaren och

har det omedelbara klientarbetet som en central arbetsuppgift. (Kananoja 2007, 36.)

Enligt en utredning om nirstdendevarden 1 kommunerna var den huvudsakliga
orsaken till utbetalning av stddet fysiska sjukdomar. En tredje del av vardtagarna
hade en ldngvarig fysisk sjukdom och en fjirde del forsdmrad funktionsformaga
eller dlderdomssvaghet. De vanligaste langvariga sjukdomarna bland dldre ar bland
annat hjart- och kérlsjukdomar, kroniska lungsjukdomar, artros, osteoropos och
diabetes. Demenssjukdomar férekom hos en femte del. (Voutilainen et al. 2007, 28-

29.)

Demenssjukdomar okar kraftigt med stigande &lder och &dr vanliga speciellt bland
dldre over 75 ar (Kiveld 2006). Demenssjukdomar ér ett stort problem for den dldre
befolkningen i hela Europa och det behdvs specialstéd for dem som vardar dldre

med demenssjukdomar (Walker, 2001). Eloniemi-Sulkava och Pitkdld (2007) skriver
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om demens som en minsklig och samhillelig utmaning i ett projekt med
narstdendevardarfamiljer. Demenssjukdomar dr den viktigaste orsaken som leder till
nedsatt funktionsférmaga, behov av hjidlp och institutionsvard bland éldre.
Forekomsten av demens dr 30-50 ganger storre 1 aldersgruppen 85-89 ar i jamforelse
med aldersgruppen 60-65 ar. Den allminnaste orsaken till demenssjukdomar é&r
Alzheimers sjukdom. Alzheimers sjukdom fororsakar redan 1 sin lindrigaste form ett
okat hjdlpbehov och leder i sitt slutskede oftast till langvardsbehov. Forutom att
minnet blir forsdmrat fororsakar demens ménga problem och foljder for personen
sjilv och for dennes anhoriga. Ménga av fordndringarna dr for den demenssjuka
skrimmande och leder till att sjdlvaktningen bryts ned. For nidrstdendevardaren
skapar de helt frimmande symptomen forvirring, dd den anhdriga inte lingre klarar
av dagliga rutiner. Den demenssjuka har ocksé svért att kommunicera och gora sig
forstadd. Sjukdomen leder mot slutet till att mdnniskan bryts ned bade psykiskt och
fysiskt och det stéller stora krav pé sin vardare. (Eloniemi-Sulkava & Pitkélad 2007,
15, 17-18.) Sjukdomens prognos &r dalig och fororsakar oftast ocksd psykotiska
symptom som sdmnproblem och vandringar péd natten. Da sjukdomen framskrider
kan det leda till att den demenssjuka blir aggressiv och till och med misshandlar sin

vardare (Aaltonen 2004, 60).

5.2.3 Nirstiendevardarnas upplevelser

Nérstaendevardarna upplever att det som dr svéraste i deras vardarbete dr trottheten
och att arbetet dr bade fysiskt och psykiskt tungt. I Voutilainens et al. (2007)
undersokning kommer fram att 6ver hilften av nirstdendevardarna upplever att den
fysiska trottheten forsvarar nérstdendevarden synnerligen mycket eller mycket.
Ungefar hilften anser att nérstdendevardarnas isolering och deras motvillighet att ta
emot avlastning fOrsvarar ndrstdendevirden. Lite under hélften ansag, att
kommunernas mgjligheter att kunna erbjuda avlastning samt att kommunen inte
hade tillriacklig service att erbjuda, forsvarar varden. (Voutilainen et al. 2007, 34.)
Att varda en dement person krdver oftast nérstiendevardarens stindiga nérvaro.
Manga nérstdendevardare fir inte tillrdckligt somn dd makan/maken stér deras

nattsdmn (Eloniemi-Sulkava & Pitkéla 2007, 60).
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Kaskiharju et al. (2006) har inom ett projekt i é&ldreinstitutet kartlagt hur
narstdendevardare till demenspatienter upplever sin vardag. Manga av
ndrstdendevardarna ser det som sin livsuppgift att ta hand om sin anhdriga.
Kvinnliga nérstdendevardare till dementa makar upplever ofta sin roll som en
mamma till ett barn. Det innebdr ofta att hustrun gor allt som hor till hemmets
vardagsrutiner, att skota om vardtagarens vélbefinnande i vilket ingér, att skota
hygienen, piklddning och matande. Minnen igen som nérstdendevardare upplever
inte sin roll pd samma sitt utan de fOrsoker upprétthalla parforhdllandet och
dktenskapet sd linge som mojligt. Narstdendevardaren skaffar ocksd service och
haller kontakten med myndigheter. Nirstdendevardarna upplevde att vardtagarens
beteendestorningar, minnessvarigheter och vardagens ménga problem fororsakar
manga olika kénslor, alltifrdn ilska, lidande, daligt samvete och angest. Det
gemensamma draget hos nérstdendevardarna i undersokningen var att alla ville skota
om vardtagaren och det var ocksa deras onskan. Gemensamt var ocksé att de hade
formaga att 16sa problem som uppstod i vardagen. Att skdta en dement person
innebér ett arbete utan garantier for hur resultatet blir och oftast vet man vad
slutresultatet blir. Det som fir nirstdendevéirdaren att orka &r ritt instdllning och att

vardtagaren dr samarbetsvillig och pa gott humdr och att kdnna att man ér till nytta.

... Och sa dessutom sa har jag ju kdnt sjdlv i min egenkdrlek en viss
tillfredstdillelse att 'tink att jag dnda kan vara till sa hdr stor nytta’..
Medmdnskligt dr det ju bra att jag duger till det hdr.”

(Kaskiharju et al. 2006, 21)

Mojlighet att vila och ha egen tid hjilpte dem ocksé att orka. Behovet av stod och att
kunna diskutera om svara beslut som t.ex. etiska beslut om dygnet runt vard, ar stort
hos nérstaendevardarna. Narstdendevardarna var ofta socialbyréns klienter och
upplevde servicen ofta som positiv, speciellt upplevdes socialarbetarens verksamhet

och kontakter som positiva. (Kaskiharju et al., 2006, 20-24, 51.)

En undersokning som riktade sig till nérstiendevardsfamiljer ddr vardtagaren led av
demens gjordes i Helsingfors under aren 2004 — 2006. Malséttningen var att
undersoka vilken verkan en skrdddarsydd stodverksamhet har 1 en
nirstaendevardarfamilj dér nédrstdendevérdaren skoter sin dementa make/maka.

Tanken var att f4 fram en stddmodell dir man anvidnde sig av interventioner som
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riktade sig till en grupp och en jimforelsegrupp som hénvisades till kommunal
service. Meningen med undersokningen var att optimera bada makarnas
funktionsférméga med rehabilitering, hjilpa losa svara situationer i hemvérden,
stdda makarna att klara av vardagen, ge psykosocialt stod och styrka vardarens
forméga 1 sitt vardarbete. Stodmodellens utgéngslige var att det var frdga om
samarbete mellan familjen och de professionella, inte friga om att ensidigt ge
service. Familjen bestimmer om sina egna drenden men behdver som tolk bestdende
professionell och trygg hjilp. For samhillet blir det billigare om stodet till
nistdendevardsfamiljerna &  vdl  koordinerat och  skapar trygghet.
Demenskoordineraren hade en geriatriker som par. Resultatet for undersékningen
visade att det lonar sig att satsa pd nidrstdendevardsfamiljer, farre hamnade pé
langvard som horde till gruppen som fick interventioner &n jdmforelsegruppen.
Nérstaendevardarna upplevde att de hade fatt hjdlp och stéd och de var ocksd
ndjdare. D& man granskar resultaten maste dndd ndmnas att i undersdkningen
anvdndes vardenheter som specialiserat sig pd demenssjukdomar. Denna mdojlighet

finns ofta inte inom kommunernas verksamhet. (Eloniemi et al. 2007.)

5.3 Forskning kring nirstiendevird och socialt arbete

Det har sedan borjan av 1990-talet borjat forskas mera inom nérstdendevarden,
speciellt om olika stodformer for nérstdendevardarfamiljerna och som ett alternativ
till institutionsvérden. Olika utredningar om nérstdendevardarnas och klienternas
situation och behov har gjorts av organisationer och inom social- och
hilsovardsministeriet. Daremot har det forskats vildigt lite om socialt arbete och
nirstaendevard. Jag har hittat vildigt f4 forskningar om dmnet. Oftast nimns socialt
arbete och nirstdendevard i samband med gerontologiskt socialt arbete och det

behandlas som en del av socialt arbetet bland adldre.

Pdivi Méannistd (2005) har i sin pro gradu-avhandling forskat om vilken konkret
inverkan service som riktats till nérstaendevardarfamiljerna har pd vardtagaren och
nérstdendevardaren och deras viélbefinnande. Hon har genomf6rt sin forskning med
att gora fallstudier med systematisk uppfoljning och granskning av klientens liv och

de framsteg som hint och utvérderat den effekt som interventionerna haft. Metoden
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som lampar sig speciellt bra inom socialt arbete, gar ut pa att bade klienten och
arbetstagaren kan folja med vilka framsteg de gjort med hjilp av grafiska kurvor och

pa det sittet skapar man gemensam forstielse om klientens livssituation.

Pédivi Ménnistds pro gradu-avhandling baserar sig pa Oldies-projektet som
genomfordes pd Ostra omradet 1 Helsingfors under aren 2002 — 2005. Projektet
“Realistinen, tapauskohtainen arviointi vanhussosiaality0ssd” gick ut pa att
socialarbetaren intervjuade samma nérstdendevardarfamilj, bade vérdtagaren och
vardaren, med ett halv ars mellanrum under projekttiden. Intervjun inneholl bl.a. 182
frigor om funktionsférmaga, vérdtagarens intresse av att halla kontakt med andra
ménniskor 1 sin omgivning. Socialarbetaren tillfrigades om bland annat vardtagarens
sinne for verkligheten. Dessutom anvindes bdde test for funktionsforméga och
minnestest. Materialet i Méannistos pro gradu-avhandling bestér av 18 familjer inom
projektet. Honbeskriver i sin forskning att det &r viktigt att socialarbetaren foljer
med de forandringar som sker med nérstiendevardarens kondition (trotthet,
utmattning) och klientens funktionsférmaga. Det framgick att med 1 rétt tidpunkt
insatta interventioner, som korttidsvard och paborjandet av dagverksamhet kan man
effektivera verkan av socialt arbete. Ett av projektets mélsittning var att dndra pa
séttet att gora socialt arbete och att gora arbetet mera meningsfullt genom att

utveckla redskap for att fa aktuella uppgifter om de egna klienterna.

Enligt Ménnisto &r socialarbetarens roll, da hon arbetar med dldre och speciellt med
narstdendevardarfamiljerna, inte att borja reda ut drenden for familjen utan skota
dem tillsammans med dem. Hon anser det ocksa vara viktigt att da socialarbetaren
kommer till en familj inte borjar forhandla om vad som skulle vara bra ur
socialarbetarens perspektiv. Det dr ju friga om makar dir den ena parten skott om
den andra kanske 1 A&rtionden. I Maénnistds forskning framgar inte hur

arbetsfordelningen mellan socialhandledaren och socialarbetaren ir.

Linda Sodergard (2003) har forskat om Det sociala arbetet och néirstdendevéarden pa
Aland. Hon har forskat om kontextuellt socialt arbete i ett ekonomiskt,
organisatoriskt, socialt och kulturellt sammanhang ur ett alandskt perspektiv. Det
som mest intresserar mig i hennes forskning ar socialarbetarens roll inom

nérstdendevarden. P4 Aland handhar socialarbetaren alla drenden som kommer i den
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kommun hon arbetar i. I Helsingfors handhar socialhandledarna nérstaendevardens
klienter och socialarbetarna har ansvar for alla dldre klienter som finns pa hennes
omrade. Hilften av de 20 intervjuade socialarbetarna &r helt ensamma och har ingen
kollega att diskutera med. Néarstdendevarden och dldreomsorgen &r bara en liten del
av socialarbetarens arbete. Till socialarbetarens uppgifter hor att gora en bedomning
och utredning om helhetssituationen da en ansdkan om stod for narstdendevard
kommit in. I en del kommuner gor socialarbetaren inte hembesok pa grund av bland
annat tidsbrist men de flesta gor det. De socialarbetare som har en kollega arbetar
inte i par. I minga kommuner p& Aland blir rollen som socialarbetare att bereda
arendet till socialnimnden dir beslutet gors. Socialarbetarna upplever sitt arbete med
nérstdendevardarfamiljerna som mycket positivt och de flesta anser att det finns ett
storre behov av kontakt mellan nérstdendevéardaren och socialkansliet dd de som
virdar en anhorig behdver mera stod dn de kan ge. Olika &sikter om hur
socialarbetaren forhaller sig till speciellt dldre vardare kom fram i forskningen.
Samtidigt som en del anser att det inte ar livskvalitet for en dldre att skdta om en
annan dldre anser andra att de gor en enorm insats och borde stodas mera och fa

mera information och hjélp fran socialkansliet i framtiden. (Sodergérd 2003.)

Riitta Narkilahti (2003) har skrivit en artikel som ingar i Metteri (2003) Asiakkaan
dantd kuunnellen, Kitkakohdista kehittimisehdotuksiin. Narkalahti har 1 sin
forskning om nédrstdendevarden och servicesystemet kommit fram till att
nirstdendevarden stéller stora krav dven pa socialt arbete dir bade klienten och
vardaren behover stod. Speciellt viktigt dr det att ge psykosocialt stod till
nérstdendevardarna, da deras arbete med att varda sin anhdriga ar bade psykiskt och
fysiskt tungt. Klienterna inom nérstdendevarden &r oftast i véldigt déligt skick.
Socialt arbete behdvs ocksa for att kunna utreda och organisera tillricklig service.
Klienten har rétt att fa handledning och rad da nir det finns behov for det. Narkilahti
frdgar sig varfor handledningen och mojligheten att f& rdd &r slumpmissigt. I
situationer dir klientens eller dennes anhorige har problem med att behidrska
situationerna i vardagen, behovs det en arbetstagare som sitter sig in i1 klientens
situation. (Narkilahti 2003, 98-100.) Simo Koskinen (1998) har samma uppfattning
om socialt arbete med édldre som Narkilahti. D4 den dldre &r i véldigt diligt skick &r
socialarbetarens frimsta uppgift att forsvara den dldres grundrittigheter och stoda

anhoriga. Att stoda anhoriga ar en vésentlig del av socialt arbete, forutom att stoda
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dem psykiskt behdver de ocksa mycket stod och radgivning med att ordna service.
Socialarbetaren gor en helhetsbedomning om den &ldres livssituation. (Koskinen

1998, 178 -181.)

I Kari Salonens (2001) forskning framgar att klienter for socialt arbete inom
dldreomsorgen éar allt dldre med svara demenssjukdomar som bor hemma och vardas
av sin maka/make. I hans undersdkning upplever socialarbetarna att det stéller stora
krav pa den yrkesméssiga kompetensen da arbetet konkretiseras av samarbetet med
anhdriga. I minga av Salonens intervjuer anser socialarbetarna att storsta delen av
deras arbetsinsatser dr att samarbeta med anhoriga. Han beskriver att inom
nérstdendevarden finns en 6kande méingd klienter som ofta samtidigt har snedvridna
och patologiska forhdllanden till sina anhoriga, olika sociala och psykiska problem
samt fysiska sjukdomar. Dessa klienter inom dldreomsorgen stéller nya krav pa
servicen och forutsitter helt annorlunda kunskapskrav av socialt arbete.
Socialarbetaren ska samtidigt stoda nérstaendevardarfamiljerna men vid behov utéva

kontroll och gora ingripanden. (Salonen 2001, 126-127.)

Marja Saarenheimo (2005, 46-47) skriver att det kan uppsta spanningar da klientens
behov och den service som erbjuds inte mots pa grund av att klienten och
arbetstagaren definierar behoven olika. Servicesystemet kdnner oftast till bara en
klient i taget och dennes individuella behov. I ndrstdendevéardarfamiljen ér klientens
och  vérdarens individuella ~ behov i  forhallande  till  varandra.
Narstaendevardarfamiljens servicebehov har uppstitt av makarnas gemensamma
erfarenheter och speglar sig som familjens individuella mikrokultur. Socialarbetaren

maéste beakta de gemensamma makarnas behov och forma servicen enligt den.
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6 FORSKNINGSKONTEXTEN - NARSTAENDEVARD INOM ENHETEN
FOR ALDREOMSORG, SVENSK SOCIALSERVICE

6.1 Den svenska socialservicen och dldreomsorgen

Svensk socialservice har en 18 &r gammal historia. Den svenska enheten startade ér
1990 som forsoksverksamhet pé tva ar. Administrativt horde enheten di under sédra
socialcentralen och till en borjan omfattade verksamheten svenska dagvarden,

familjeradgivningen och véarden av de svenska utvecklingsstorda.

Ar 1992 blev den svenska enheten en bestiende byrd med uppgift att planera,
koordinera och utveckla svensk socialservice i Helsingfors. I mitten av 1990-talet
fick enheten ansvar for de svenska &dldreboendeplatserna, serviceboende och
alderdomshem. Jag bdrjade som socialarbetare inom &dldreomsorgen ar 1994 och

hade som uppgift att ta hand om koordineringen av och kon till dldreboenden.

Socialt arbete med de édldre som bodde hemma startade ar 1995 dé de éldre som
bodde hemma kunde f& svensk service pd en del av det sodra omrédet i Helsingfors,
Tol6, Kampen och pd Drumsd. Samma dr borjade vi inom den svenska enheten

utveckla hemservicen och en hemserviceledare och tva hemvéardare anstilldes.

Utvecklandet av den svenska servicen gick ldngsamt pa 1990-talet och det var bade
for klienterna och for personalen ménga génger forvirrande dd klienterna var
tvungna att fa service fran flere olika byréer beroende pa sitt drende. Som exempel
kan nidmnas att dd en svensksprikig é&ldrings &drende gillande utredning av
servicebehov skottes pd den svenska enheten var samma klient tvungen att anlita en
annan byrd for handikappservice eller/och i vérsta fall en tredje byra for

utkomststod.

Fran att 1 20 ars tid ha varit organiserat enligt en modell med sju olika
socialcentraler dndrades socialverkets modell till en livscykelmodell. For den
svenska dldreomsorgens del betydde det att vi dntligen pad hosten ar 2005 kunde ta
over hela Helsingfors. Enheten inom é&ldreomsorgen bestar ar 2008 av fyra

socialarbetare, tva socialhandledare inom nérstaendevarden och néirarbetet samt
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dagverksamheten Solstrdlen vid Perhogatan 2 B i Framre T610, med tre arbetstagare.
Enheten leds av ledande socialarbetaren. Ledande socialarbetarens uppgifter bestar
bl.a. av att vara ndrmaste forman for socialarbetarna, socialhandledarna och
dagverksamhetens personal. Hon ska dessutom koordinera de privata tjdnsterna som
svensk socialservice koper, serviceboendeenheterna, privat dagverksamhet for
dementa och &lderdomshemsplatserna. Ansvaret for budgeten och utvecklandet av

det svenska serviceutbudet for dldreomsorg i Helsingfors &r en viktig del av arbetet.

Den svenska dldreomsorgen har utvidgat och utvecklat sin verksamhet sedan mitten
av 1990-talet men takten har varit langsammare dn pa finska sidan och servicen
motsvarar dnnu inte den finska sidans utbud. Detta beror till stor del pa knappare

resurser bade personal- och budgetméssigt.

I samband med socialverkets organisationsfordndring &r 2005 genomfordes
samtidigt en fordndring inom dldreomsorgen. Inom Helsingfors delades tjdnster for
dldre 1 fyra omraden; sddra omradet, vdstra omradet, norra omridet och Ostra
omradet. Varje omrdde har en egen omrddeschef. Hemservicen flyttade till
hilsocentralen och en gemensam hemvérdsavdelning uppstod dir hemservice och
hemsjukvard sammanslogs. Ett nytt system med beddmning och utredning, da en

dldre dr i behov av dygnet runt vrd togs i bruk.

Hemvardsteamen inom Oppenvdrden &r mangprofessionella team som bestir av
respektive omrddes hemvardslikare, hemvardens egenvérdare eller hdlsovardare
samt omradets socialarbetare inom dldreomsorgen. Teamets frimsta uppgift ar att
stdda de édldres boende hemma s ldnge som mojligt. Da den édldre inte langre klarar
av att bo hemma forbereder teamet utldtande och forslag for placering pé dygnet runt
vard till SAS'-paret som bestir av omrédets chef inom #ldreomsorgen och
akutsjukhusets overldkare. Detta SAS-par behandlar de skriftliga utldtandena
tillsammans och pa basen av dem ger respektive SAS-par sitt forslag pa vardniva for
klienten. De svenska klienternas utlatanden behandlas av de finska SAS-paren och
socialarbetarna har beroende pa omrade/omraden de har ansvar for, allt fran ett SAS-

par upptill tre SAS-par att samarbeta med. Frén att socialarbetarna tidigare hade

' SAS= (forkortning av finska) Selvitys-Arviointi-Sijoitus)
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gjort placeringsbesluten flyttades beslutsritten i SAS-systemet nu till SAS-
placerarna som ocksa handhar kderna till dldreboendeplatserna. Den svensksprakiga
SAS-kon, som socialarbetarna handhade flyttade ocksé fran svensk socialservice till
den finska sidan. I praktiken betyder dverflyttningen av den svenska kon att vi har
svért att ha kontroll 6ver och folja med hurudana klienter som &r i behov av dygnet
runt vard. Samtidigt har samarbetet med de svenska dldreboendeenheterna minskat.

(Vanhuspalvelujen SAS-toiminta 2006.)

Bristen pa svensk service ar speciellt svart for de dementa svensksprakiga dldre som
inte far hemvard péd svenska utom pa det sédra omradet. De dementa dldre mister
ofta formégan att uttrycka sig pa ett annat sprak @n modersmaélet. Exempel finns pa
dldre svensksprikiga som inte har talat sitt egentliga modersmal med nagon pé ldnge
innan den svenska enhetens socialarbetare eller socialhandledare kommer pa besok
for att utreda hemsituationen. Minnestest gjorda pa det egna modersmalet ger béttre
resultat 4n de som dr gjorda pa finska. Enhetens socialarbetare och socialhandledare
ar kanske de enda svensksprakiga myndigheterna som klienterna har kontakt med.
For den svenska dldreomsorgen finns @nnu stora utmaningar kvar att kunna utveckla

den svenska servicen.

6.1.1 Nirstiendevard inom enheten for dldreomsorg

Ar 2007 fanns det i Helsingfors sammanlagt 3 113 klienter inom nérstdendevarden
och av dem var 1856 klienter over 65 ar. 1339 klienter var 6ver 75 ar och 501 over
85 ar. Antalet klienter inom hela nérstdendevarden i Helsingfors har fordubblats pa
tio. Ar 2007 fick 3,5 procent av alla éver 75 ar stdd for nirstiendevard. Svensk
socialservice hade 174 klienter ar 2007 inom nérstiendevarden och av dem var 139
over 65 &r och 114 dver 75 ar. Av den svensksprikiga dldrebefolkningen 6ver 75 ér
far 2,5 procent stodet och det later for optimistiskt att kunna utvidga det till 5 — 6
procent fram till ar 2012. Se tabell 3, sid. 43.
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Tabell 3. Antalet klienter inom nérstdendevarden i Helsingfors ar 2007

Ar 2007 Antal klienter Over 65 &r Over 75 ar  Over 85 ar
Hela Helsingfors 3113 1856 1339 501
Svensk social- 174 138 114 55

service

De tva socialhandledarna inom nérstdendevéarden har ocksa nérarbetet for dldre pé
sitt ansvar.  De aktiva klienterna inom nérstdendevarden dr ca 100 och
socialhandledarna har ca 50 klienter per man och de har som geografiskt omrade
halva Helsingfors var. Over 65 procent av enhetens klienter ir dver 80 &r och dver
60 procent av nirstdendevirdarna ar 6ver 75 ar. Narmare 70 procent av alla enhetens
vérdare dr antingen maka/make eller sambo. Alla klienter inom socialt arbete
nérstdendevardens inberdknade varierar mellan 40 — 50 per socialarbetare och

manad.

Samma arbetsbeskrivningar som tillimpas inom socialverket tjénster for dldre for
socialhandledarna och socialarbetarna tillimpas ocksé i den svenska enheten. (se p.

3.1 och 3.2).

Man kan &ndé inte helt jamfora socialhandledarnas och socialarbetarnas arbete med
de finska omriddena. Bade socialhandledarna och socialarbetarnas arbetsuppgifter
skiljer sig fran den finska sidan sd till vida de ansvarar for stora geografiska
omraden och har méingdubbelt fler samarbetspartners. Enheten har endast en
befattning for socialhandledare inom nédrstdendevdarden och en befattning for
nirarbetet. Praktiken har visat att det dr béttre att dessa tva socialhandledare delar pé
narstdendevardens uppgifter och pd nidrarbetets uppgifter sa att de vardera har en
integrerad arbetsbeskrivning som bestar av bade nirstdendevdrd och nirarbetet. I
foljande stycke 6.1.2  beskrivs processen inom nirstdendevird  dir

socialhandledarens och socialarbetarens uppgifter kommer fram.

Nérarbetet gar framst ut pd forebyggande dldreomsorg och inom enheten har vi haft
samarbete med olika organisationer som bl.a. Helsingfors kulturcentral, biblioteken,

idrottsverket och édldreinstitutet for att wutveckla verksamheten. Den ena
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socialhandledaren koordinerar dagverksamheten for dementa; tar emot ansokningar
som socialarbetarna utrett for de klienter som behdver dagverksamheten. Hon
ansvarar for kon och samarbetar med socialarbetarna da en ny klient kan fa plats pa
verksamheten. Socialhandledarna har en géng i minaden temacafé pd torsdagar i
dagverksamheten Solstrdlens utrymmen f{or nérstdendevardarna. Programmet f{or

temacafé uppgors enligt nérstaendevardarnas 6nskemaél och behov.

De stora geografiska omrddena och de lidnga avstdnden tar mycket av
socialarbetarnas och socialhandledarnas arbetstid. De maste ocksé beharska bade det
finska serviceutbudet och det svenska bade pa det kommunala och privata planet.
Socialarbetarna har i medeltal 22,2 hemvardsteam att samarbeta med, medan de
finska kollegerna har i medeltal 3,4 per man. Foljden av detta ar att de fyra
socialarbetarna pd den svenska enheten omgjligen kan delta i alla mdten med
hemvérdsteamen pa omradena. Socialarbetarna kan inte heller f6lja upp klienterna i
hemvérden pa samma sétt som sina finska kolleger. Detta forsvarar ocksd samarbetet
med hemvéardsteamets ldkare. Det har manga ginger diskuterats kring frdgan om ett
mera centraliserat system for Oppenvdrden pd svenska men delvis brister det i
resurser och delvis har man inte inom socialverket och hélsovéardscentralen sett

fordelarna med det.

6.1.2 Klientprocessen inom niirstiendevard

D& ansdkan om stod for ndrstdendevird kommit till den svenska enheten gir
socialhandledaren igenom den och ser till att alla bilagor finns med, bl.a.
lakarutlatande. Socialhandledaren tar reda pa om klienten tidigare varit socialverkets
klient genom att ga igenom socialverkets klientdatasystem. Tidigare anteckningar
ger en bild av vilka problem som mdjligen finns och vilka behov vardtagaren och
vérdaren har. Socialhandledaren och socialarbetaren gor tillsammans en bedomning
om de ska ga tillsammans pad hembesok eller om socialhandledaren gar ensam. Pa
hembesoket gors en situationsbeddmning och servicebehoven kartliggs. Man
tillimpar olika métinstrument for att utreda servicebehovet;

1) RAVA-index (utvecklats av tva finldndska ldkare Rajala och Vaissi under aren

1989-1990) ar ett verktyg for att bedoma funktionsformégan utifrdn foljande
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aktiviteter och funktioner: syn, horsel, tal, rorlighet, blasfunktion, tarmfunktion,
formagan att éta, kla pa sig och skota sin hygien, medicinering, minne och psyke.

2) MMSE-test (Mini Mental Status Examination) dr det allmdnnaste anvédnda testet
for att utreda kognitiva fardigheter och minnet inom den svenska enheten.

Da servicebehovet kartlaggs utreder socialhandledaren samtidigt vem som hjélper
vardtagaren, vardaren, andra anhdriga eller hemvarden. Socialhandledaren intervjuar
vérdtagaren och vérdaren for att gora védrd- och serviceplanen (VSP). Om
socialarbetaren dr med pa hembesoket utreder hon vérdtagarens och vardarens
helhetsbehov. Béde socialhandledaren och socialarbetaren ger information om vad

stodet for narstdendevard innebédr och om 6vrig socialservice.

Vardaren och klienten far efter hembesoket vard- och serviceplanen som de far
granska och godkdnna eller gora fordndringar. Den godkénda planen skickas
undertecknad till socialhandledaren. Socialhandledaren gor i samrad med ledande
socialarbetaren beslut om stod for nirstdendevard som baserar sig pa uppgifter fran
ansokan, ldkarutldtande, hemvarden, hembesoket och socialarbetarens asikt. Da
beslutet dr positivt gors ett avtal som skickas till klienten och nérstdendevardaren for
underteckning. I avtalet kommer man 6verens om vérdarvodet och betalningssitt,
rétt till lagstadgade lediga dagar samt utbetalning av arvodet nédr varden avbryts,
omfattning av och innehdll i den vard som nirstiendevdrdaren ger. Dessutom ska
avtalet innehdlla de social- och hidlsovardstjdnster som vérdtagaren behdver och
socialvardstjanster till stod for nirstiendevardarens varduppdrag samt hur virden av
vardtagaren ordnas under vardarens ledighet eller besok till hdlsovérden eller annan

franvaro.

Narstdendevardarens stillning tryggas med att avtalen for narstdendevard gors
tillsvidare och inte for ett ar at gangen. I avtalet ska inga social- och hilsovardens
stod bade for vardtagaren och for vardaren. (Lagen om stéd for ndrstdendevard

937/2005 § 7) .Se figur 3 pa sid. 46.
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Figur 3. Behandlingsprocessen av ansokan om stdod for nirstiendevdrd inom svensk
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7 FORSKNINGENS SYFTE OCH FRAGESTALLNING

7.1 Utgangslige for forskningen

Denna studie tar sin utgadngspunkt i pararbetet inom nérstdendevarden. Det &r inte
ovidkommande hur de tvd yrkesgrupperna arbetar ur klienternas synvinkel.
Arbetsfordelningen mellan socialhandledaren och socialarbetaren dr &nnu delvis
oklar inom hela den sociala sektorn. Merja Borgman (2006, 226-228) tar upp
problemet med arbetsfordelningen ur socionomernas (YH) synvinkel. De har inte
haft mdjlighet och utrymme att anvinda den nya kunskap de fatt. Det finns ocksé
brister i hur strukturerna byggts upp och hur man inriktat arbetena inom den sociala
sektorn som paverkar socionomernas (YH) arbetsuppgifter. Borgman pastar att
socialarbetarnas och socionomernas (YH) arbetsfordelning é&nnu maste fortydligas
utifrdn utgdngspunkterna for de gemensamma yrkesmdssiga visionerna och med
beaktande av badas specialkunskap. Kananoja (2007, 32, 41) anser att det gar att
skapa en fungerande arbetsfordelning mellan socialarbetaren och socialhandledaren.
Detta bekriftades ockséd 1 Steam-projektet vars huvudmal var att utveckla uppgifts-
och yrkesstrukturen. Ur projektet framgick att processen dr langsam och det tar tid
att f4 pararbetet att fungera. Inom dldreomsorgen dr den forst i sin bdrjan. For att
kunna skapa en fungerande arbetsfordelning maste forst och frimst socialt arbete ha
ett eget starkt behov av att kunna skapa kunskap for att kunna ta i beaktande de
fordndringar som sker inom den sociala sektorn savil pa servicesystems- som pa

individ- och samhaéllsniva. (Kananoja 2007.)

Svensk socialservice deltog 1 Gero-projektet (Gerontologisen sosiaalityon
kehittdmishanke 2005-2007) inom huvudstadsregionen genom att utarbeta en modell
for gerontologiskt socialt arbete pd svenska i Helsingfors. Malet med den svenska
enhetens projekt var att hitta arbetssétt for hur vi med fyra socialarbetare ska fungera
1 hela Helsingfors for de svenskspréakiga dldre. Hur klienterna ska kunna fa service

pa sitt modersmal har varit en av de viktigaste fragorna.

Socialarbetarnas samarbetskumpaner ér till storsta delen finsksprékiga och det finns
brister 1 den svenska servicekedjan. Da socialarbetarna har stora geografiska

omraden och antalet samarbetskumpaner dr flerdubbelt jamfort med sina
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finsksprakiga kolleger har den svenska enhetens socialarbetare kommit fram till en
modell dér tyngdpunkten med arbetet ar; ett effektivt samarbete med hemvarden och
de svenska hemvardsteamen inom hélsostationerna, komma i kontakt med klienten 1
tid, utnyttja resurs och oroskartan (Voimavara ja huolikartta), anvidnda sig av
klientrddslag, pararbete inom nirstdendevarden och att ha en informationsplan om

hur informera om svensk service for dldre. (Wickstrom 2007, 19,28.)

Tanken om att gora pararbetet uppstod under vdren 2006 da den dévarande
socialhandledaren var lédnge sjukledig och socialarbetarna tog dver hennes uppgifter.
Socialarbetarna markte att manga av nérstaendevardens familjer behdvde mycket
stod och hade behov av socialt arbete och att det var viktigt med insatser inom

socialt arbete.

P& hosten ar 2006 beslot enhetens projektgrupp att ta i bruk ett arbetssétt som gick ut
pa att socialarbetarna deltog 1 hembesdken med de nya klienterna inom
nérstdendevarden och pa att gora forebyggande socialt arbete med dem. Vi foljde
med arbetet och dokumenterade processen. Tanken var att socialhandledaren och
omradets socialarbetare gar igenom de nya ansdkningarna och bedomer om det &r
dndamalsenligt att socialarbetaren kommer med pa forsta hembesoket.
Uppfoljningen av hembesoket var att gd igenom; vad utgjorde grunderna for att
socialarbetaren var med eller inte med? Var grunderna/antaganden de rétta, kom det
fram frdgor dir socialarbetarens insatser var nyttiga och var det friga om ett
forebyggande arbetssitt, som bdde klienten och socialarbetaren hade nytta av da
socialarbetaren ska kédnna sitt omrddes é&ldrebefolkning och hidmta fram de

utvecklingsbehov som finns pa det egna omrédet.

Under perioden 1.1 - 30.4.2007 gjordes sammanlagt 16 hembesok som pararbete, av
dem var 8 till nya klienter, i tre fall var det friga om ansdkningar om forhdjning av
stodet for nérstdendevard och 5 av besdken gjordes i informationssyfte eller da
socialhandledaren upplevde att det kunde vara frdga om utmanande anhoriga.
Modellen granskades under varen 2007. Pa basen av denna kartliggning kom
socialhandledarna och socialarbetarna pé olika klientsituationer d& pararbetet &r

viktigt:
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o D4 det ar nirvarande flere anhoriga samtidigt som ar oense om den
dldres situation.

o D& man anar att klienten/anhorig kan upptridda aggressivt.

o Da det finns behov att samtidigt prata skilt med klienten och den som
ar nérstaendevardare.

o Da det finns olika tolkningsfragor, som det &r bra att diskutera med
arbetsparet efter hembesoket

o Da man anar att socialhandledaren hamnar i en konfliktsituation, da
hon bédde ska stoda klienten och vardaren samtidigt som hon hamnar
att gora negativt beslut om arvodet for narstdendevarden.

o D4 klienten har varit i kontakt med antingen socialhandledaren eller
socialarbetaren, men man vill att bada ska vara nérvarande pa
hembesoket for att kunna utreda och informera om bade det som hor
socialarbetaren till och det som hor socialhandledaren till.

o Da klienten har stdd for nirstdendevard och da en fordndring har
skett som kraver en dndring i vard- och serviceplanen och utredning

av behov av korttidsvard eller ansokan om serviceboendeplats.

Denna modell har anvénts efter varen 2007 men inte utvérderats.
Modellbeskrivningen var viktig, som ett forsta steg i utvecklingen av pararbetet.
Modellen som sddan bor dndéd analyseras ndrmare for att granska bade specifika och
kritiska element och framforallt for att 6ka forstaelsen for pararbete som process. |

detta skede var aktionsforskning ett viktigt bidra.

7.2 Forskningens frigestillning

I rollen av ledande socialarbetare stoter jag pd frdgor som mina medarbetare stéller
om ndrstdendevardens familjer: Hur vet vi att klienten, vardtagaren blir bra omsk&tt?
Orkar vardaren ta hand om vérdtagaren? Speciellt da vardaren dr bunden dygnet runt

till vardaren med ett stort vardbehov stéller det stora krav pa vardaren.

Nérstdendevardarnas och klienternas motvillighet, ovilja att anvénda lagstadgad

ledighet dr en stindigt dterkommande frdga. En del av vardarna har ocksa en
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bendgenhet att isolera sig i hemmet och har véldigt fa kontakter med omvérlden. Hur
kan vi stoda dessa nérstaendevardare att orka ta hand om vardtagarna? Har de all

den service som de har mojlighet att {47

Bland nirstdendevéardens familjer kan det ocksd forekomma olika former av vald
och missbruk. Vi har inte en klar wuppfattning om vad de olika
nistaendevirdsfamiljerna behover och vilken typ av stod som skulle vara bést for
dem inom den svenska enheten. Vi har kommit till en modell pa véren 2007, men &r
inne i ett skede dir det ar oklart vad socialt arbete i pararbetet egentligen ar och hur
man ser pa sin roll. Hur skiljer sig de tvd yrkesgruppernas arbetsuppgifter frdn

varandra?

Eloniemi et al. (2007) pastdir att det blir billigare om stodet till
nérstdendevardarfamiljerna dr vél koordinerat och skapar trygghet. Familjerna
bestimmer om sina egna drenden men behdver bestdende professionell och trygg
hjilp. Ménnistd (2005) anser att det dr viktigt att socialarbetaren foljer med de
forandringar som sker med nirstiendevéardarens kondition (trétthet och utmattning)
och klientens funktionsformaga for att med rétt insatta interventioner i rtt tidpunkt,

som korttidsvard och paborjandet av dagverksamhet effektivera socialt arbete.

Kaskiharju et al. (2006, 51) anser att behovet av stod och att kunna diskutera svara

beslut, t.ex. etiska beslut om dygnet runt véard, ér stort hos narstdendevardarna.

Manga forskare betonar vikten av psykosocialt stod, bland annat Narkilahti, Salonen
och Koskinen. Alla tre forskare dr ocksa ense om att socialarbetarens framsta uppgift

ar att forsvara den dldres grundrittigheter och att stoda anhoriga.

Denna forskning fokuserar pd hur socialarbetarna och socialhandledarna forstar sin

roll och hur de ser pa den.

For att skapa en gemensam forstaelse av hur rollerna och arbetsprocesserna ser ut
beslot vi att géra en samverkande undersokning i aktionsforskningens anda dér jag
som ledande socialarbetare tog ansvaret for uppldggningen och analysen av

aktionsforskningen. Forskningen gick i tre olika steg med borjan av beskrivning och



52

analys av kritiska hdndelser. Det utgjorde stommen for diskussionerna i grupp dér
olika teman behandlades.

Forskningsfragorna har utvecklats under processen och kan sammanfattas i tre
fragor:

Vilka dr de kritiska elementen 1 pararbetet 1 narstdendevarden?

Hur ser processen ut och vilka ér de specifika elementen?

Hur f6rstér socialarbetare och socialhandledare sin roll i pararbetet?
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8 TEORETISKA OCH METODOLOGISKA UTGANGSPUNKTER

I min studie dr det gerontologiska perspektivet och forskning kring nérstdendevard
de centralaste elementen i teoridelen. Jag anser att de viktigaste forskningarna som

stoder min forskning och véixelverkan mellan teori och empiri bestér av:

Marja Saarenheimo och Minna Pietilds (2005) forskning, Kaksin kotona, dir
nérstdendevardarfamiljens vardag och processen att bli nérstdendevardare och vad

det innebér for de dkta makarnas samlevnad, har utretts.

Anni Vilkkos (2005, 2006) forskning om synen pa de dldres hem som vérdplats och
hemmets politisering visade sig vara viktig ur nirstdendevdrdarfamiljernas synvinkel
dé jag i analysskedet upptickte myndighetsperspektivet. Hon anser att samhallet
framhdver hemmet som vardplats i forsta hand och att det blir en éldrepolitisk norm

nér aldrandet binds vid hemmet.

Mark Lymberys uppfattning om &ldre ménniskors behov av socialt arbete, som ingar
i Socialstyrelsen i Sveriges rapport, Socialt arbete bland dldre (2007), dr av
betydelse dd han beskriver behovet av socialt arbete utgdende frdn sju olika
behovsomrdden. Lymberys sju olika behovsomrdden beskriver bra de kritiska
situationerna for parabetet 1 ndrstdendevdrden och ger stdd for mina

forskningsfragor.

Kari Salonens (2001) forskning om Vanhussosiaalityd ammattina har gett en
strukturerad bild av det sociala arbetets olika delomrdden och den har ocksa haft
betydelse for min forskning kring socialt arbete bland &dldre och inom

narstaendevarden.

8.1 Aktionsforskning

Stina Sjobloms licentiatavhandling ”Har de blivit hjdlpta sa att de blivit stjdlpta?”
En studie i socialarbetets potential och granser inom handikappservice stdder sin

forskning pd aktionsforskning och tillimpar den som en aktionsforskningsprocess
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som samverkansprojekt. Hon anser att aktionsforskning ldmpar sig for det sociala
arbetet dér det finns mojlighet till aktivt deltagande och samverkan f6r gemensamt
uppfattade mal och som har tendens att ’béra frukt” pa flere plan 4n man hade tankt

sig (Sjoblom 2007).

Med aktionsforskning skapar man kunskap for att utveckla praxisen. Den bygger pa
Kurt Lewins uppfattning om hur den sociala handlingen uppstar. Det ar speciellt till
den sociala handlingen som aktionsforskningen riktar sig och som baserar sig pa
vixelverkan. Minniskor beaktar andra individer d& hon handlar eller riktar sin
handling pa dem. Man kan anvédnda aktionsforskning till att enbart utveckla sitt eget

arbete, men oftast behdvs en vid diskussion mellan andra aktorer.

Samverkande undersokning (co-operative inquiry) kan kallas for en typisk
aktionsforskning pa gruppnivd. Dir triffas gruppen regelbundet och diskuterar
utgdende frdn ett tema. Tanken &r att projektet ska ta en léngre tid.
Aktionsforskningens approach &r att uppna praktisk nytta, anvdndbar kunskap 1
motsats till traditionell forskning dir man utreder hur saker och ting forhaller sig och
dér man skapar teoretisk kunskap péd basen av observationer. Aktionsforskningens
forebilder kommer fran pragmatism och socialvetenskaperna. Forskarens roll i
aktionsforskning ar att gora interventioner vars uppgift dr att skapa fordndring och
vara en aktiv pdverkare (fordndringsintervention). I aktionsforskning strdvar man till
att anvinda empowerment-inriktat arbete for att fa deltagarna att tro pd sina egna

formagor. (Heikkinen et al. 2006, 15-17.)

Arja Kuula (1999, 9) definierar aktionsforskning genom att konstatera att
aktionsforskningen har som malsittning att med hjélp av forskning forédndra radande
praxis och losa olika slags problem — vare sig de dr av teknisk, samhaéllelig, social
eller etisk art. Aktionsforskning strdvar till att fordndra den verklighet som
undersoks, dess sociala praxis, genom att ta med de personer det berdr som aktiva

deltagare i forskningen.

I aktionsforskning strdvar man till att paverka verksamheten genom forskning och
genom intervention dir forskaren kommer med ett fordndringsinriktat ingripande.

Interventionen kan uppfattas ha dubbel betydelse. Till begreppet verksamhet hor att
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det inte dr ndgon statisk, stagnerad situation utan situationen framskrider och

fordandras hela tiden. (Heikkinen et al. 1999, 43-45.)

Den sociala handlingen har igen karaktdren av att den brukar struktualiseras och
forvandlas till rutiner och sjélvklar praxis. Det centrala i aktionsforskning ar att man
bade kan fordndra verksamheten mot det bittre och samtidigt gora forskning.
Aktionsforskning dr en gemenskapsbaserad och sjdlvreflektiv forskningsmetod, dér
den sociala gemenskapens medlemmar strivar att utveckla verksamheten pa ett
vettigt och rittvisare sitt samtidigt som man strivar att forsta de tillvigagéngssatt

samt de situationer dir man verkar. (Heikkinen et al. 1999, 43-45.)

Den s.k. spiralmodellen inom aktionsforskning gér ut pa en sjélvreflektiv cirkel dér
systematisk planering, utvdrdering och handling foljer varandra cyklist. De olika
faserna i spiralmodellen gar in i varandra och det dr svart att urskilja vilken av
faserna som ar pa gang. Darfor tillats ocksd sma naturliga sidospér som alltid ingar i
verksamheten. I processen kan plotsligt en liten bisak fa en betydande roll for hela
forskningen. Forskaren kidnner nddvandigtvis 1 borjan av forskningen inte till alla de
fragor och forskningsproblem, som forskaren under forskningens gang stills infor.

(Heikkinen et al. 1999 36-37

8.2 Att forska i praktik

Fook (2001b) argumenterar for att vi pd allvar maste omvérdera var forstaelse for
forhallandet mellan olika former av kunskap och var egen roll bdde som forskare
och praktiker i socialt arbete. Som en del av detta maste vi pa nytt ta i anvindning
idén om att kunna generalisera, att kunna fokusera mera pé frdgor om relevans och
pa hur kunskap och teori kan byggas som tilldter det att framgangsrikt flytta 6ver det
till olika kontexter. Problemet &r att skapa kunskap som ér till nytta och som kan
flyttas mellan olika kontexter genom skicklig kontextuell medvetenhet och

tillimpning, hellre d4n kunskap som har skapats 1 en annan kontext.

Om vi verkligen vill skapa och ldra ut praktisk kunskap kan vi inte enbart fokusera

pa den kunskap som skapats tidigare utan ocksa péa den fardighet som anvénds for att
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gora den relevant di den flyttas fran en kontext till en annan. For att kunna forska
om skapandet av professionell kunskap behovs en mycket bredare struktur (Fook

2001a).

I praktiskt gerontologiskt socialt arbete har det forskats vildigt lite tills vidare.
Socialarbetarna har traditionellt arbetat ensamma och sjalvstandigt vilket har lett till
att kunskapsutbyte bland kolleger varit litet och det finns véldigt lite erfarenhet om
det.

Socialt arbete bland dldre var ldnge 1 Helsingfors ett arbete som gick ut pa att
beddoma behovet av dygnet runt vard och socialarbetarna kom i1 kontakt med
klienterna i ett vildigt sent skede. Annu idag upplevs arbetet vara att ett
brandmannens sldckningsarbete” dér socialarbetaren rycker ut och arbetar med den
ena krisen efter den andra. Socialarbetarnas tid gér dnnu idag till stor del ut pa att
gora bedomningar om behov av dygnet runt vard tillsammans med hemvardsteamen.
De belastas ocksd mycket av att skriva utlatanden till SAS-arbetsparet som ger ett
forslag pd vardnivén for klienten. Det dr ocksd denna arbetsinsats av socialt arbete

som jag sjalv ocksé kanner bist till.

Det gerontologiska socialarbetsprojektet har 1 Helsingfors gett en inblick i1 vilka
metoder och arbetssitt som dr viktiga att utveckla. (Liikanen et al., 2007.) For att
socialt arbete ska utvecklas och bli mera mangsidigt och dér olika metoder for
socialt arbete kan tillimpas krdvs mycket forskning. Det finns en erfarenhet bland
socialarbetarna som inte dr synlig och det just for att far fram denna tysta kunskap
och utbyte av kunskapserfarenhet jag vill forska i praktiskt gerontologiskt socialt
arbete nir det giller vad det specifika i pararbetet med socialhandledaren i

néarstaendevarden ar.

Socialt arbete har traditionellt granskat ménniskan i sin verksamhetsmiljo. Det
betyder att hjdlpandet inte enbart hanfor sig till individens personliga drag, utan att
det ocksd ar viktigt att forstd betydelsen av det sociala verksamhetssambandet,
kontexten som en del av den individuella upplevelsen. Pa det sittet forsoker man

inte forstd individens handling utan kontexten. Man kan gestalta kontexten for
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socialt arbete genom materialistiska, sociala, politiska, ekonomiska och kulturella

faktorer. (Fook 2002, 19, 157.)

Kontextuellt socialt arbete dr som en forskningsprocess, dir man producerar
kunskap med hjilp av att granska de processer som finns i det vardagliga arbetet.
Den kritiska reflexionen behdver stod av utvérdering. I sjdlvutvdrderande (self-
evaluation) socialt arbete stannar socialarbetaren upp och granskar grundligt och
reflekterande innehdllet i sitt eget arbete. Reflektionen &r en fOrutsdttning till
sjalvutvardering. Med sjalvutvardering menar Laura Yliruka i sin artikel den
systematiska utvirdering om det egna arbetets styrkor och svagheter som utnyttjas
savil 1 den egna subjektiva synen i klientarbetet som i en man av mojlighet vid

samlandet av bevis for effekten av arbetet. (Yliruka 2005, 125-126.)

Objektet for socialt arbete &r inte alltid klart och om det ar oklart med vilka det &r
bra att arbeta, kan man definiera, att da man letar efter objektet och metoder for
arbetsséttet i varje situation, dr det frdga om kontextuellt socialt arbete. Med
kontextuellt socialt arbete hdnvisar man till ett professionellt verksamhetssitt dar
man s.a.s. arbetar med hela kontexten. Som den mest centrala fiardigheten inom

kontextuellt socialt arbete har definierats kritisk reflektion. (Yliruka 2005, 125-126.)

Jack Mezirow (1995, 29-30) menar med kritisk reflektion — att man ifragasitter de
forhandsinstillningar som man tidigare har lart sig. Det kan vara svért att ifragasitta
det som man lidnge tagit for givet och de antaganden man haft pa férhand som berér
en sjilv. For vér jaguppfattning kan det handla om att forneka centrala vérderingar
man haft. D& man gor en sjilvutvirdering och ifragasitter och fornekar traditionella
kriterier finns det alltid faktorer av hot och kdnslor som é&r inblandade. Vi blir
kritiskt reflektiva da wvi ifrdgasétter ett problem som ska behandlas och vars
definition &r etablerat, genom att kanske hitta en ny metafor som riktar vér insats att

16sa problemet pd ett nytt och effektivare sétt.

"Att reflektera utifran sitt eget utgdangslige kan leda till en fornyad inldrning”
(Mezirow 1995, 35).
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Kritisk reflektion som process kan enligt Stephen Brookfield (1995, 198) anses besta
av tre faser som hor ihop med varandra:

1) att identifiera de antaganden som ér till grund for vart tinkande och handlande;

2) hur antaganden stimmer Overens och genom att undersoka deras giltighet 1
forhallande till hur vi upplever verkligheten eller hur de skiljer sig fran dem. Ofta
sker det genom att jamfora véra erfarenheter med erfarenheter i motsvarande
samband.

3) att omformulera de ifrdgavarande antagandena for att 6ka deras tidckning och
enhetlighet. Att identifiera och analysera dessa antaganden &r pa det séttet centralt 1

den kritiska reflektionsprocessen.

En reflektiv handling ar att kritiskt utvérdera sina egna antaganden. En handling ségs
vara reflektiv om den &r noga genomtdnkt. Den kan dndd inte jamstdllas med
reflektion diar malet ar att kritiskt reda ut om de egna antagandena &r berittigade. For
att en genomtinkt handling ska leda till reflektion forutsitter det att man stannar upp
och utvérderar situationen med en ny frdga: Vad gjorde jag for fel? Reflektion ar da
man 1 efterhand goér nya utvirderingar. Da man tillimpar reflektion i samband med
att ga tillviga pa bista sitt i beslutsfattandet, blir den en visentlig del av den

genomtiankta handlingen. (Mezirow 1995, 22-23.)

Med reflektiv tolkning menar man en process, dir man korrigerar de snedvridningar
som finns i vara slutledningar och attityder. Aktiv tolkning sker i den genomtinkta

handlingen; den reflektiva sker genom att reflektera. (Mezirow 1995, 22-23.)
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9 GENOMFORANDET AV FORSKNINGEN OCH INSAMLING AV
MATERIAL

Bakgrunden till min forskning ligger i att jag vill kombinera bade forskning och att
utveckla véra praktiska arbetsmetoder inom enheten for dldreomsorg. Man kan
anvédnda aktionsforskning da man vill beskriva olika verksamhetssitt, med hjilp av
vilka man planerar och utvecklar verksamheten, lir sig av dem och bilda teori
utifran dessa. Det dr bade en vetenskaplig forskningsverksamhet och samtidigt ar det
typiskt att individerna binder sig till att granska problemen tillsammans. (Heikkinen

etal. 1999, 34.)

Aktionsforskningen gick i1 olika faser och byggde bade pé deltagarnas eget
producerat material sdvil som gruppdiskussioner i fokusgruppen med klara teman.
Jag inledde med att be deltagarna beskriva kritiska hiandelser i pararbetet. Darefter
inleddes och genomf6rdes tre fokusgruppsintervjuer. For deltagarna beskrev jag de
olika metoderna som materialet skulle bygga péd. De fick en beskrivning bade pa
kritiska héndelser och pa fokusgrupper. Samtidigt bad jag om deras medverkan 1 att

tillsammans skapa kunskap om arbetet.

9.1 Forskarrollen

I min forskning har jag valt att bdde samtidigt gora en forskning och utveckla
arbetsgemenskapen inom enheten. I rollen som ledande socialarbetare vill jag att vi
ska kunna komma fram till vad det praktiska arbetet betyder i parabetet med
nirstdendevardsfamiljerna. Rollen som forskare blir att sétta i gang en process och
gora interventioner i processen. Socialarbetarna och socialhandledarna far ocksé

rollen av forskare, medforskare da vi tillsammans utvecklar vart arbete.

Man kan indela utférandet av aktionsforskningen pd tvé sitt: antingen borjar
forskaren utveckla sitt eget arbete med ett forskargrepp, aktor-forskare, eller sa soker
forskaren fram ett objekt for sin forskning, forskare-aktor. Oftast dr det fragan om
att forskaren kénner till det falt som hon/han vill forska i. Malet ar att utveckla
enhetens verksambhet tillsammans. Forskningen sétter igdng med att forskaren har

intresse av att utveckla verksamheten och vill utreda om saker och ting kan goras
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annorlunda. Rollen som forskare beskriver Terhi Huovinen och Esa Rovio (2006)

som en fordndringsprocess.

Figur 4. Aktionsforskning 1 grinsomradet for teori och praktik (Huovinen & Rovio

2006, 94-95).

Aktor-forskare Forskare-aktor

Forskare ‘ ‘ AKtor

‘ Aktionsforskare

Forskarens roll 1 aktionsforskning dr att kunna aktivera verksamheten och delta 1
sjélva processen. Aktionsforskaren kan vara en del av arbetsgruppen och dé behdvs

inte en utomstaende forskare.

Det é&r typiskt for aktionsforskning att forskaren wutvecklar den egna
arbetsgemenskapen. Men for att det ska vara frdga om forskning ska processen
striva till att skapa ny kunskap och den ska vara offentligt publicerad sa att andra
kan ta del i utvirderingen av den. (Heikkinen et al. 1999, 40). Kuula (1999, 208-
209) anser att forskarens roll ar inte endast att ga till féltet och géra undersokningen,
utan hon maste ocksd kunna skapa forutséttning for dialog och skapa fortroende.
Forskaren maste ha vilja, lust och formaga att gora aktionsforskning och fa till stdnd

16sningar for praktiska problem.

Under forskningens ging sker ocksd en egen fordndring och utveckling for
forskaren. Forskarens roll kan ocksd beskrivas vara sddan, dir den interna och
externa rollen i forhdllande till forskningsobjektet varierar. Hennes uppgift ar att
forska men hon maste 1 rollen som den interna féltforskaren forsta alla parter 1 t.ex.

en konfliktsituation. (ibid, 208-209).



61

9.2 Kritiska hindelser som insamlingsmetod

I det forsta skedet har jag samlat in material som bestér av ett skriftligt material som
socialarbetarna och socialhandledarna producerar om sitt pararbete med
nirstaendevardens familjer. Metoden baserar sig pd “critical incident metoden”
(Flanagan 1954) dar arbetstagarna skriver om kritiska hiandelser 1 sitt arbete som de
upplevt. Critical Incident Teknik (CIT) enligt Flanagan 1954 gér ut pa att samla
information om kritiska héndelser i arbetet och av dem dra viktiga praktiska

lardomar. Héndelserna kan vara av positiv eller negativ karaktéir (Flanagan 1954.)

Jag valde att be socialarbetarna och socialhandledarna beskriva en lyckad och en
misslyckad hdndelse i sitt pararbete med nérstdendevardarfamiljerna. Tanken med
att be om skriftliga beréttelser &r att den antas medfora reflektion av det egna arbetet.

Man kan analysera det insamlade materialet bade kvalitativt och kvantitativt.

Socialarbetarna och socialhandledarna skulle skriva om hur de 1 den lyckade
beréttelsen upplevde att ”just i detta fall var det viktigt att socialarbetaren var med”
eller ”denna situation skulle ha varit svar att klara ensam”. I det misslyckade fallet
bad jag dem skriva varfor de upplevde att det var misslyckat eller dir de upplevde
att det inte var sé viktigt att vara tva. De skulle beskriva hur hela processen gick frdn
det ansdkan om nérstdendevard kom till byran, vilka faktorer som inverkade pé att
det var viktigt att gora parabete och hur de gjorde bedomningen att gi i par, vem
som var med pa hembesoket (T.ex. en manlig klient, arbetsparet, anhoriga,

hemvarden).

Jag ville veta varfor dessa fall var viktiga handelser for dem och vilka tankar fallen
vickte hos dem eller vad lirde de larde sig av det av dem da jag antog att skriftliga
beréttelser medfor en djupare reflektion. Enligt Bolton (2001) kan vi uttrycka och
granska véra egna och andras historier samt omforma dem och pé sé sétt 14ra oss
forstd och utvecklas. Mycket av var kunskap finns i handlandet och beréttelserna ar
kallor till kunskap, fardigheter och erfarenheter. Det gar att ldra sig av vara egna och
andras framgingar och misstag, varandras idéer, erfarenheter och visdom. (Bolton

2001, 12.)
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Tekniken for kritiska hdndelser strévar till att utreda antaganden, den baserar sig pa
fenomenologisk forskningstradition och utgar ifran att de specifika beskrivningar
som individerna har pd nigon speciell hindelse ger uttryck for deras allminna

antaganden och som man kan dra slutsatser ifran.

Den fenomenologiska synvinkeln baserar sig pa ett antagande, att de reaktioner som
riktar sig till kritiska héndelser ofta har “inbyggda” allménna, generiska
utgingsldgen. Att anvdnda kritiska hdndelser som teknik &r snarare idiografiskt dn
nomotetiskt, dir man strévar att belysa sidor av de speciella, konkreta erfarenheter
som individen upplevt och som faller inom en speciell referensram. Det ar inte lika
hotfullt att anvénda kritiska hindelser som teknik &n dd man allmént stiller fragor.
Reaktionerna pé kritiska hindelser dr individernas sjdlvstdndiga och ursprungliga
informationskéllor som Oppnar perspektiv till den vérld av hypoteser som individer
befinner sig i genom sidana uttryck som obestridligen dr deras egna. (Brookfield

1995, 200-202.)

9.3 Fokusgruppsdiskussionerna

Niésta steg var att analysera de berittelser som jag fick i forsta skedet. Pa basis av
berittelserna fick jag fram teman som for processen dr viktiga och intressanta. De

teman som jag fick fram har jag anvint som grund for det andra skedet.

Som andra datainsamlingsmetod har jag wvalt att anvidnda mig av
fokusgruppsintervjuer. Fokusgrupper ér en forskningsteknik dér man syftar att samla
in datamaterial for forskningsindamal. Gruppdiskussionerna &r arrangerade av
forskaren och dr mer eller mindre strukturerade. Datainsamlingen sker genom
gruppinteraktion. Forskaren bestimmer dmnet och leder diskussionen och fungerar
som moderator. Det dr viktigt att deltagarna bidrar med information, men gruppen
behover inte ha samma asikter. Gruppen ska ha ldmplig storlek, fran fyra till sex
deltagare. Det &r viktigt att gruppen inte ar for stor eller for liten for att interaktionen
ska fungera pd ett bra sitt och att alla har mojlighet att ha inflytande 1 gruppen.
(Wibeck 2000, 23-26, 28, 49-50.)
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Deltagarna i en fokusgrupp behover inte kdnna varandra, men de kan vara en fordel
att arbeta med en redan existerande grupp, eftersom den erbjuder den sociala kontext
1 vilket idéer formas och beslut fattas. Det kan ta langre tid f6r en grupp att virma
upp sig om deltagarna inte kénner varandra dn for en grupp dér alla deltagare ar
bekanta. (Bloor et al. 2001, 24-25.) Antalet gruppdiskussioner maste avvégas
beroende pa hur mycket tid och resurser man har att tillgd. Tre gruppdiskussioner
anser Wibeck vara ett minimum beroende pa dmnet och komplexiteten i1 det
fenomen som studeras. Det kan vara svéart att se monster och tendenser i ett for litet

material. (Wibeck 2000, 48-49.)

Fokusgruppsintervjuerna ville jag videobanda for att vid analysen kunna aterga till
hur deltagarna reagerar pd varandras dasikter och pd& moderatorns fragor och
interventioner. Som moderator kan man inte registrera allas miner och gester nir
deltagarna dr manga i motsats till en intervju med en person. Dessutom kunde jag
vid transkriberingen bittre folja med hur deltagarna reagerade pd varandras
uttalanden. For sdkerhets skull anvinde jag mig av en bandspelare ocksa. Jag
videobandade alla vara fokusgruppsintervjuer p& det finlandssvenska
kompetenscentret och fick hjilp och uppmuntran av personalen. Videobandningen
som en insamlingsmetod var en ny upplevelse for mig och for hela fokusgruppen.
Det var spiannande att se hur tekniken skulle fungera sa att jag kunde fa materialet
bandat. Jag mirkte en viss nervositet bland deltagarna, mig sjilv inkluderat, men
alla stéllde tappert upp och efter att vi kommit igang var det mera innehallet och
temat 1 diskussionen som styrde &n sjidlva videobandningen. Valet f6ll pd att med
fokusgruppsdiskussioner samla material och med aktionsforskning som metod da vi
inom var arbetsgrupp bist kan utveckla vart arbete genom att tillsammans diskutera

om ett givet tema.

Det typiska for aktionsforskning &r att man i arbetsgemenskapen, som vill utveckla
sitt arbete strivar efter att dra nytta av utvecklingserfarenheterna och den respons
som man far under datainsamlandets olika skeden och under det pagiende
utvecklandet av verksamheten och forverkligandet av den nya praxisen. (Heikkinen

etal. 1999, 63-65.)

Aktionsforskning &r en samhorighetsprocess dér forskaren deltar tillsammans 1 den

verksamhet som ska utvecklas och strévar att 16sa ett visst problem tillsammans med
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arbetsgemenskapens deltagare. Tillvigagéngssittet forutsitter att man dr ppen for
forandring och for att utveckla sig sjilv. Det dr fraga om sjdlvreflektivitet och att
kunna granska och forsta verksamheten som en inldrningsprocess. (Heikkinen et al.

1999, 63-65.)

Fokusgrupper, eller gruppdiskussioner, & en av de vanligaste kvalitativa
undersokningsmetoderna. Metoden &r mycket anviandbar i och med att den kan
skapa en spidnnande gruppdynamik bland deltagarna, vilket innebédr att deltagarna
inspirerar varandra till att se nya dimensioner av produkter och tjanster. Dessutom &r
metoden mycket anvidndbar ndr det giller att stimulera malgruppen att tidnka
kreativt. Metoden géir inte att jimfora med individuella intervjuer dir man fér
personens egna asikter som inte i intervjuskedet paverkas av andra deltagare.
Gruppen ska inte vara for heterogen dé det kan skapa konflikt och dominans av vissa
asikter. (Bloor et al. 2001, 19-20.) Det avgorande i fokusgrupper ér att ledaren for

gruppdiskussionen, moderatorn, lyckas fa gruppen att bli aktiv och kreativ.

Fokusgruppen i min studie bestir av tva olika yrkesgrupper, socialhandledare och
socialarbetare. Jag upplevde det mycket spdnnande att se hur gruppen skulle fungera
och hur de bada yrkesgrupperna ser pa pararbetet. I fokusgruppsdiskussionen
kommer socialarbetarna och socialhandledarna att delta aktivt i forskningen och

utvecklandet av pararbetet.

Under hela aktionsforskningens historia har man ansett det vara viktigt att andra 4n
yrkesforskare deltar i forskningen. I deltagande aktionsforskning dr tanken den att
man strivar till att utveckla interaktionen mellan de olika deltagarna. Forutom att
socialarbetarna och socialhandledarna aktivt deltar 1 forskningen, handlar
aktionsforskning om att utveckla verksamheten med reflektivt tinkande. (Heikkinen
et al. 2006, 32-33.) Socialarbetarna och socialhandledarna kommer att fungera som
medforskare i min studie. Utgéngsldget ar att deltagarna i forskningen ar fullvérdiga

medlemmar 1 undersdkningen (Heikkinen et al. 1999, 65).

Transkriberingen av fokusgruppsdiskussionen genomfordes sd att jag forst sag pa
videobandet i sin helhet. Sen gick jag in for att skriftligen transkribera diskussionen
genom att forst titta pa videon och forsokte darifran skriva ner diskussionen och som

komplement till videobandet fungerade det bandade ljudet fran bandspelaren. Jag
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upplevde att det gav mig mycket mera att ha dessa bada inspelningsmgjligheter 4n

om jag bara haft endera.

9.4 Aktionsforskningsprocessen med fokusgruppsintervjuer

Hér beskrivs hur forskningsprocessen framskred under fokusgruppsdiskussionerna
dér jag hade en aktionsforskningsansats. Viktigt var att alla hade mdjlighet att delta
och fokusgruppstriaffarna ordnades enligt detta. Som intervjumetod anvéinde jag mig
av olika teman som vi behandlade. Under den forsta fokusgruppsdiskussionen
anvinde jag en utforligare halvstrukturerad intervjuguide. Tanken var att jag under
forsta motet skulle borja med att inleda diskussionen med att sitta oss in
nirstaendevardarfamiljernas situation och sen overga till parabetet. Meningen var att
samla in det material som jag behdvde for att dels f& svar pa mina forskningsfragor
och dels for att kunna styra diskussionen in pa de teman som hade med pararbete

och nérstdendevardsfamiljer att gora.

Under den forsta fokusgruppsdiskussionen behandlades foljande teman:

typiska nérstdendevardsfamiljer

— nérstdendevard som serviceform

— nérstdendevardarnas situation och problem
— kritiska situationer i nérstdendevardsfamiljer

— socialhandledarnas och socialarbetarnas roll i pararbetet

Under diskussionen kom bl.a. fram att alla inte har klart for sig vad hela stodet med
nérstdendevard innebdr. Att stodet for ndrstiendevard inte bara dr frdga om att
bedoma om kriterier for att betala arvodet uppfylls, utan att det behdvs annan
socialservice och stod for att systemet skall fungera, var oklart till en viss del for
alla. Socialarbetarens roll 1 pararbetet under hembesoket var ocksa oklar for en del.
Diskussionen fungerade inte enbart som ett underlag for min forskning utan det blev

ocksa en genomgédng av vara klienter och vara arbetssitt.

Till den andra fokusgruppsdiskussion hade jag bett dem fundera pé foljande fragor:
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— Nar ar det viktigt att man gar 1 par pd hembesok?
— Hur kan vi skrdddarsy ett helhetsservicepaket for klienterna och
vardarna och hur vi kan stoda dem?

— Hur ska vi anvédnda véra resurser med tanke pa pararbetet?

Jag hade dessutom bett dem lidsa publikationen: “Stodet for nérstiendevard —
Handbok for kommunala beslutsfattare” och speciellt ldsa vad ” Planering av den
helhet som stodet for nirstdendevard wutgdér”. Under den  andra
fokusgruppsdiskussionen diskuterade vi ocksd om hur den modell vi gjort ar 2007

fungerar.

Under den tredje fokusgruppsdiskussion var temat att diskutera om bl.a. hur
deltagarna ser sin roll som respektive socialarbetare och socialhandledare. I
diskussionen dterkom vissa dmnen som vi diskuterade béde i den fOrsta och andra
fokusgruppsdiskussionen, men helt nya idéer ventilerades som t.ex. hur gora upp en

mera systematisk och strukturerad form av att stoda nirstdendevardarfamiljen.

Fokusgruppen diskuterade under alla tre gruppdiskussioner fradgan om pararbetet och
vikten av att gi i par eller inte. Asikterna var delvis delade men under de tre
gangerna kunde deltagarna komma med nagon ny synpunkt i fragan. Det var viktigt
att gruppen aterkom till samma ”dilemma”. Deltagarna borjade ocksd forsta

varandras roll och arbetsuppgifter bittre da de oppet diskuterade om dessa.

For mig betyder denna forskning inte enbart forskning, utan jag reflekterar hela tiden
ocksé sjilv over mitt eget arbete som ledande socialarbetare, dér jag bl.a. fungerar

som utvecklare for bade socialt arbete och socialhandledning.
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10 RESULTAT OCH ANALYS

I den hédr forskningen ingar for det forsta det skriftliga materialet som jag bett
socialhandledarna och socialarbetarna skriva, inalles sex lyckade och sex
misslyckade fall. For det andra ingér det material som jag videobandade och tog pa

ljudband under de tre fokusgruppsdiskussionerna, 80 transkriberade sidor.

10.1 Analys av kritiska hindelser

Materialet har jag valt att analysera med att anvénda kvalitativ innehallsanalys. Med
hjilp av innehallsanalys som metod kan man analysera manga olika slags dokument
systematiskt och objektivt. I min undersokning bestar dokumenten av det skriftliga
materialet. Innehdllsanalys &r en textanalys ddr man forsoker fa fram textens
betydelse och diar man betraktar verkligheten och beskriver den med en
utomstadendes 6gon. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 105-106.) Materialet analyserades via
tema-analys. Genom att anvinda tema-analys kan man lyfta fram olika temaomriden
som &r intressanta ur forskningens synvinkel. De olika temana kan man jimfora
betraffande forekomst, antal och central betydelse. (Eskola & Suoranta 1998, 175-
177.)

Jag borjade med att 1dsa igenom hela materialet, forst de skriftliga berittelserna som
jag liste igenom flere génger. Jag ville fA en bild av hur socialhandledarna och
socialarbetarna ser pa pararbetet inom nérstdendevarden och vad de ansag vara
viktigt och vad de lyfte upp. Det skriftliga materialet baserade sig pa individuella
beréttelser som de sjdlva producerat och valt. Brookfield (1995, 200-202) sédger om
de kritiska hédndelser att de é&r individernas sjdlvstindiga och ursprungliga
informationskéllor som 6ppnar perspektiv till den vérld av hypoteser som individer

befinner sig i genom sadana uttryck som obestridligen ar deras egna

De berittelser som socialhandledarna och socialarbetarna har bidragit med har varit
en viktig fas 1 min forskning. Till det skriftliga materialet stdllde jag en fraga: Hur
lyfter de fram pararbetet som betydelsefullt och vad dr det kritiska i pararbetet? Jag
ville ocksa veta hur de ser pd ndrstiendevardsfamiljerna som klienter och som

process. Genom att ga igenom materialet flere gdnger kom jag fram till olika teman
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genom Oppen kodning. Det var inte enbart teman som var viktiga for min forskning
utan ocksa hur socialhandledarna och socialarbetarna diskuterar och hur de ser pa

varandras roll i pararbetet.

Jag borjade soka samband och monster i de teman som jag fick fram och granskade
speciellt hur socialhandledarna och socialarbetarna beskrev bedomningen om behov
av pararbetet och vem som hade tagit initiativet till dem. De teman som jag fick
fram horde ihop med processen 1 arbetet med nérstdendevardsfamiljerna,
nirstaendevardsfamiljernas problem och behov av stéd och socialhandledarens och
socialarbetarens interventioner i processen och orsaker till pararbetet. Jag fortsatte
att granska socialarbetarens och socialhandledarens interventioner i forhdllande till

klienten och véardaren.

Ur det skriftliga materialet ville jag i det héir skedet f4 fram hur socialhandledaren
och socialarbetaren ser sin roll i pararbetet. Hur de ser sin roll 1 pararbetet jamforde
jag 1 de lyckade berittelserna i1 pararbetet med de misslyckade berittelserna. Ur

processen steg fram tvivel och utvégar for pararbetet.

Ur de lyckade sex berittelserna steg fram olika situationer i pararbetet. Tre av dem
hade gemensamt att d4 bdde socialhandledarna och socialarbetarna upplevde att
nérstdendevardarfamiljen dr mottaglig for information och service upplevde bade
socialarbetaren och socialhandledaren att de lyckats med pararbetet. Socialarbetaren
gjorde helhetsbedomning pd nirstaendevardarfamiljens situation for att kunna

planera fortsdttningen.

Cecilia: Klienten blev dven intresserad av dagverksamhet och har deltagit i
dagverksamheten pd Solstralen 1 gang/vecka. Valde detta fall som
ett lyckat fall eftersom tycker att det var bra med gemensamt
hembesdk, ddr vi tillsammans med klienterna gick igenom deras
situation och utifran det planerade fortsdttningen. Dessutom var
det sdkert for klienterna trevligt att vi kom pad ett gemensamt
hembesdk istdllet for att vi skulle ha gatt igenom deras situation pa
tva skilda besok.

Kritiska héndelser i de tre Ovriga berdttelsen om lyckat pararbete var dvergrepp,
misstanke om utnyttjande och svir demens. I de tre forsta fallen kan man se att

pararbetet for med sig positiva kdnslor for socialhandledaren och socialarbetaren. De
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ar mana om att stdda nérstdendevardarfamiljerna och ge dem information om olika
mojligheter for service. I de tre senare lyckade berdttelserna kommer fram bade
tryggande av klientens, vardtagarens vard och arbetsparets sdkerhet pa hembesoket.

(Jfr Vilkko)

De misslyckade berittelserna inneh6ll tvivel om socialarbetarens roll dr nédvandig
pd hembesoket. Socialarbetarna upplevde att de inte har ndgot att ge
nérstdendevardarfamiljerna eller att de inte gick med pa forslag om service, inte var

mottagliga for interventioner.

Sofia: Under hembesoket gjorde Isa vard- och serviceplanen. Vi
diskuterade dagverksamhet och annat som kunde fungera som
avlastning for frun, men klienten inte intresserad. Klienten menade
att han har det bra hemma. Han ville inte lyssna pad vara forslag. 1
detta fall verkade det ddrfor “onodigt” med ett gemensamt
hembesok.

I de lyckade berittelserna beskrev socialhandledarna och socialarbetarna sin syn
pa hur de upplevde att pararbetet i arbetet med nérstdendevardsfamiljerna varit till
nytta for klienterna och for dem sjdlva. De fall som socialhandledarna och
socialarbetarna valt hade berdrt dem pa ett speciellt sétt. I manga av de beskrivna
fallen kunde man fornimma en medkéinsla hos arbetsparet for
nérstdendevardarfamiljerna och deras problem. Speciellt mirktes att arbetsparet
verkligen ville informera om vad det innebdr att vara nirstdendevédrdare och

vilken service och bidrag de har ritt till.

Da jag liste de misslyckade eller onddiga fallen, som de sjidlva kallade dem
grubblade jag ibland pé en del fall varfor de upplevde dem onddiga. Kanske syftet
med pararbetet inte blivit s& klart och vad arbetet med nérstdendevardarfamiljer
innebédr. Frdgorna till fokusgruppsintervjun baserade sig pa det skriftliga

materialet och av de frdgor som jag ville fa svar pa min forskningsfriga.



70

10.2 Analys av materialet frin fokusgruppsdiskussionerna

Den forsta tanken om materialet med videobandningarna och ljudbanden var att hur
kan jag fa ut ndgot av detta material? Jag upplevde att diskussionerna i
fokusgruppen var svara att greppa eftersom sa manga uttalade sig och tyckte att vi
inte nadde en gemensam forstéelse 1 alla de fragor jag hade hoppats na. Efter den
sista diskussionen gick det upp for mig att utan dessa diskussioner hade vi inte varit
medvetna om att det fanns sa mycket att reflektera om tillsammans. Nu hade vi alla

en mojlighet att tillsammans kunna diskutera och ge varandra idéer och impulser.

Den andra fasen av analysen gjorde jag pa basis av fokusgruppsintervjuerna som jag
hade transkriberat. Analysen borjade samtidigt som jag tittade pd videobanden och
horde pa ljudbanden. Under transkriberingen dok ménga fragor upp som jag
funderade pé dnnu fore den andra och tredje fokusgruppsdiskussionen. En praktiskt
orienterad aktionsforskning kan forknippas med kvalitativ forskning. D& man
betraktar aktionsforskningen som ett praktiskt kunskapsintresse kan man forknippa

den med det hermeneutiska angreppssittet. (Tuomi & Sarajdrvi 2002, 41-42.)

Den hermeneutiska uppfattningen grundar sig pé tanken, att verkligheten 6ppnar sig
med en Okande forstdelse. Man kan tillimpa den hermeneutiska principen ganska
fritt. Oftast talar man om den hermeneutiska cirkeln dé forskaren forstar alltmera av
det dmne som forskaren har valt (Kvale 1997, 50). Den hermeneutiska cirkeln
paminner om aktionsforskningens reflektiva spiral. Da man uppticker mera om
virlden dn tidigare, blir alltid ndgonting i1 skuggan. Enligt filosofen Martin
Heidegger kommer sanningen fram i héndelser. P4 detta sdtt 4r sambandet med
hermeneutik och aktionsforskning uppenbar. I aktionsforskning stravar man inte till
att leta efter svar, sa att resultaten presenteras som pastdenden utan ur forskningen
uppstdr en ny forstdelse for verksamheten, som kvalitativt dr annorlunda adn da
forskningen startade. Den nya foOrstdelsen &r svér att beskriva som péstdenden.
Istéllet beskriver man den med vilka faser synpunkten uppstatt som &r ett battre sitt.
I basta fall tydliggors kontexten, som kan ha omvéilvande verkningar for praktiken.
Aktionsforskning kan t.ex. fora fram arbetsgemenskapens sétt att uttrycka sig och
maktutdvandet som inte dr synligt. Efter forskningen bdrjar man méjligen behandla

drenden med nya begrepp, fran en ny synvinkel. (Heikkinen et al. 2006, 172-173.)
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Wibeck (2000, 96) skriver att det finns tre olika faktorer man bor ta hénsyn till nér
det giller utsagor 1 fokusgruppsmaterial, ndmligen utsagornas frekvens, omfattning
och intensitet. Frekvensen i ett fokusgruppsmaterial &r métt pa hur manga ganger ett
dmne kommer upp oberoende om det d4r samma person som uttalar det eller inte.
Omfattningen betyder hur ménga personer uttalar sig om ett visst &mne. Intensiteten

formedlas genom rostvolym, talhastighet och betoning av vissa ord.

Efter den forsta och andra fokusgruppsdiskussionen fick deltagarna ett sammandrag
av diskussionen och jag hade plockat upp de teman som forekom under
diskussionen. Den mera systematiska analysen borjade jag genom att ldsa igenom
materialet av de tre fokusgruppsdiskussionerna i sin helhet for att fa en
helhetsuppfattning. Jag hade redan analyserat det skriftliga materialet fore
fokusgruppsintervjuerna och fatt fram teman som fungerade som en prelimindr
indelning. Jag antecknade kommentarer 1 materialet da nir jag speciellt faste mig vid
nagonting. D4 jag liste igenom materialet for andra gangen borjade jag med Sppen
kodning. Efter det borjade jag plocka ut teman som horde ithop med varandra. I min
studie lyfter jag fram det som ger svar pa mina forskningsfragor och det tema som

aterkom 1 varje diskussion eller ett tema som deltagarna starkt forde fram.

Heikkinen och Rovio (2006, 114) beskriver att med aktionsforskning kan man hjilpa
deltagarna att tro pa sina egna formégor och funktionsmojligheter och det ger dem
mojlighet att diskutera om olika teman pa ett individuellt séitt. I béasta fall ar
aktionsforskning en empowerment-inriktad process for forskaren att hitta sig sjélv
och att rapportera om forskningen &r ett viktigt skede. Det finns alltid en fara da
forskaren rapporterar en forskning, risken ar att den blir for narcissistisk och en
sjdlvcentrerad berittelse. Mycket beror pa hur forskaren forstar sin forskning, vilken

sakkdnnedom hon har och hurudan forskaren dr som ménniska.

De teman som ja valde att granska ndrmare var typiska klienter och vérdare inom
narstdendevarden, processen att bli nérstiendevardare, nirstdendevardarfamiljens
problem, kritiska situationer inom nérstdendevarden, socialhandledarens roll,

socialarbetarens roll och hur de ser pd pararbetet.
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Da jag borjade granska det som kom fram under dessa teman valde jag det som steg
upp frdn materialet och som fokusgruppen diskuterat och podngterat. Jag tar som
exempel pd hur jag gick tillvdga i analysen. Granskar nirmare processen att bli
nérstdendevardare dir foljande steg var att skapa en underkategori. Hir kom jag
fram till en underkategori som har att gora med vad det betyder for
narstdendevardarfamiljen att fa stod for narstdendevéard. Jag kom fram till att det
betyder att Oppna dorren for myndigheter. Detta diskuterades ocksd livligt i
fokusgruppen och jag blev sjidlv mycket intresserad av temat dé jag i analysfasen

kom pa myndighetsaspekten.

Det var helt tydligt att fokusgruppens deltagare forstod nédrstdendevardarfamiljerna
och deras situation i bdrjan av processen och hur nédrstdendevardarfamiljerna
upplever situationen. Det dr véldigt sédllan det fors en liknande diskussion om vad
det betyder for nirstdendevardarfamiljerna, sirskilt dldre par, inom socialverket.
Heikkinen och Rovio (2006, 124) talar om spiralmodellen i aktionsforskning dér
sjalvforstéelsen utvecklas smaningom och fir till stind ovéntade sidosprang,
turbulenser. Man kan kalla myndighetsforfarandet som ett ovdntat men lyckat

sidosprang.

10.3 Nirstiendevardarfamiljens klientprocess

I de foljande avsnitten analyserar jag de teman som behandlades i fokusgrupperna.
Jag har sammanfattat dem under fem teman: synen pé nérstdendevardarfamiljerna,
den idealiska nirstdendevdrdaren, processen, de diffusa rollerna och kritiska

situationer.

10.3.1 Att oppna dorren for myndigheter - arbetsparets syn pa

nirstiendevardsfamiljerna

Socialhandledarna och socialarbetarna upplever att enhetens klienter dr valdigt
gamla och oftast dr det dldre par dédr den ena vardar den andra. De éldre paren har
ménga sjukdomar och nérstdendevardaren kan ocksaé sjilv ha sjukdomar. Typiskt dr

att hustrun vardar mannen och att man ansoker om stodet for nédrstaendevard 1 ett
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valdigt sent skede. Ocksa Voutilainen et al. (2007, 32) beskriver att det oftast &r

hustrun som fungerar som narstdendevardare.

Sofia: ... att dom tar kontakt i ett ganska sent skede, ndr t.o.m. boende
sku vara aktuellt .. .i ett ganska sent skede soker dom efter
ndrstdendevardsstodet ...

Jenni: ... att det dr faktiskt som Sofia hdr sa att dom kommer in i det
skede ndr den som vardas dr i sa daligt skick...

Att ansOka om stod for nérstaendevard frdn socialverket betyder att man maéste
oppna doérren for myndigheterna. De som inte har haft ndgon utomstaende hjélp
tidigare och dér det dldre paret tagit hand om varandra betyder det att dppna sitt hem
for myndigheterna. Bade socialarbetarna och socialhandledarna har i pararbetet
upplevt att de kan vara de forsta myndigheter som ndgonsin satt sin fot innanfor
dorren. Manga nirstdendevardarfamiljer dr véldigt dngsliga infor hembesdket och

vet inte vad det innebdr nir socialhandledaren och socialarbetaren kommer pa

hembesok.

Malin: ... just med dkta par som, som inte har nago utomstdende hjdlp,
dom tar hand om varandra dir......Det kan vara att vi dr dom
forsta som ndnsin har satt sin fot innanfér dom ddr viggarna som
ndn myndighet, ja kanske aldrig tidigare...

Berit: Jag hade ett hembesok igar som ganska bra beskriver det som

Malin sa att dom aldrig har haft ndn fran oss tidigare. Dom var sda
nervosa fore det hir hembesdoket. Hon sa att aj, aj, aj att vi var sd
nervosa att hur sku det hér bli... ...

(Alla nickar och hdller med......)

Berit: Ja, att komma hem och berdtta. Jag sa att det var bra att du tog
kontakt med oss, att jag forstdr att det kan vara jdttedngestfyllt pd
det viset ...

Vilkko (2006) sédger att det egna hemmet och den institutionella vérden stélls mot
varandra och samhillet antar att familjemedlemmarna tar hand om varden av éldre.
Anhoriga och familjemedlemmar haller pa att bli en resurs inom dldreomsorgen som
antas uppritthalla vélfirden. Vilkko framhédver att hemmet som vérdplats inte

ifrdgasatts utan man tar det som givet att varden av dldre binds vid hemmet.
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Socialarbetarna och socialhandledarna jamfor arbetet inom nérstdendevarden med
barnskyddet. Narstaendevardarfamiljerna kan vara nervosa for att triffa myndigheter
och rddslan for att socialhandledaren och socialarbetaren kommer och for bort

klienten och placerar denne pa nagot boende kan vara stor.

Sofia: Vi var igdr ocksa pa ett hembesok med Isa ddr maken var sa
nervos att vi sku fora bort, att vi sku fora henne till nagon anstalt
eller ndgot sant dd...

Rita: Sjdlva klienten?
Sofia: Jo, sjdilva klienten var sd nervos.

Socialhandledarna och socialarbetarna ser pa nérstdendevarden som en process som
kraver mognad och den processen kan ta vildigt lang tid. Hela processen borjar med
att ndrstdendevardarfamiljen sitter in en ansdkan. Enligt socialhandledarna och
socialarbetarna &r det nér det géller dldre par manga som egentligen inte vet vad det
innebér att bli nirstdendevardare. Socialarbetarna och socialhandledarna har bdda
samma uppfattning om att de antingen hort av nagon, last i1 tidningen eller blivit
informerade av hemvarden, sjukhuset eller ldkaren. De har inte alltid sjdlv ens tdnkt
pa den mojligheten. Det tar l&ng tid att forstd vad stodet for nirstdendevérd kan
innebdra. Ofta fordndras hela nérstaendevardarens liv da de tar pa sig rollen som

narstdendevardare.

Malin: ... att jag tror att det dr ocksd en process hos dom som krdiver
mognad ... att int’ tror jag att dom dr klara ndr dom gor den dir
ansokan. Dom vet ju inte ens kanske sjdlva vad det betyder ... Och
sen om de dr lite dldre de hdr, sdmre som de kan vara de hdir
ndrstaendevardarna ocksa... ... kanske den hdr forstdelsen ... det
tar sin tid ...

Marja Saarenheimo (2005, 25-33) anser att stodet for nirstdendevérd &ndrar
familjens kultur och familjemedlemmarnas dynamik sinsemellan. Da den ena av
makarna inte ldngre klarar av att ta hand om sig sjédlv eller sina skyldigheter i
hemmet flyttas ansvaret sd smaningom over pa den andras axlar. Det kan beroende
pa sjukdomens art ske langsamt och obemaérkt eller ibland ocksad mycket snabbt. Det
hiar kallar Saarenheimo for processen att bli ndrstiendevdirdare. For

nirstaendevardaren betyder denna process det att, smaningom Overfors allt ansvar,

forutom ansvaret for maken/makan ocksa ansvaret for hela hemmet och de beslut
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som behdvs for de gemensamma behoven. Saarenheimo nimner som exempel beslut
om att flytta till annan bostad dér hela ansvaret som har med flyttning att gora ar pa
nédrstdendevardaren dnda fran beslutet att flytta till det konkreta flyttandet. Denna
process innebér inte endast ansvar utan forknippas dven med makt. Med ansvaret

flyttas ocksa makten Over till ndrstdendevardaren.

Fokusgruppens deltagare delade samma uppfattning om att dldre par ofta hade fatt
missvisande information om stédet for nédrstdendevard. De blir ofta uppmanade av
ndgon annan myndighet att ansoka om néarstdendevard fastéin det kan vara uppenbart
att det dldre paret hade varit i behov av ndgon annan service, dagverksamhet,
vérdbidrag, korttidsvérd eller serviceboende. Socialhandledarna och socialarbetarna
ar Overens om att den missvisande informationen fororsakar minga missforstand.
Det kan vara frdga om att dldre par ansdker om stddet pd grund av att de vill ha
korttidsvard och tror att de annars inte kan fa det. Det fanns ocksé en antydan om att

det missvisande informerandet beror pa bristen av hemvérdens eller andra resurser.

Malin: ...att man borde liksom ha berdtta om nago helt annat, och liksom
mojligheter till dagverksamhet eller om serviceboende eller annan
form eller ndnting annat, vardbidrag eller sdnt har.

Isa: Jag tror ocksd att ndr man informerar om det... alltsa ndr det
finns brist pd resurser, ndrstdendevardarna dom finns ju och jag
tror att det dr ldttare att kasta fram en grej att s6k nu det hdr. Och
jag tycker sjdlv att det inte alltid dr den bdsta losningen att bevilja
ndrstaendevardsstod.

Socialhandledarna och socialarbetarna anser att nirstaendevardarna fir mera ansvar
da de blir socialverkets klienter inom stodet for narstdendevard. Hela vardarbetet far
en annan dimension da nérstdendevardarfamiljen far det kommunala stodet. Déa det
ofta &r fraga om édldre par dir den ena virdar den andra kan det kdnnas tungt att
borja ta itu med allt pappersarbete som de tidigare inte behdvt gora. Det medfor
skyldigheter att meddela om avbrott i varden, kontakten med socialhandledaren och
socialarbetaren, da de har ritt till avlastning och lediga dagar. Socialhandledarna far

ofta samtal av nirstdendevirdarna som kanske inte dr vana att skdta pappersarbetet

och behover hjilp och stdd att klara av dem.
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Jenni: Men det att man far betalt, da blir det forknippat med vissa
skyldigheter, man ska sen hdlla pa och skéta hit och dit...

Isa: Tycker att det dir den som inte skétt det dir pappersarbetet som nu
sen ska borja gora det.

Jenny: Alldeles riktigt...

Isa: Vi pratade igar med Sofia just om det om en vardare. Vad man dn
ndstan skickar till henne, sd klarar hon det liksom inte. Pda nagot
sdtt klarar hon det, men det blir mycket brev skickat fram och
tillbaka, man ringer med telefonen och fragar om och om igen och
det dr svart eftersom man aldrig skott...

Sofia. Det blir sdkert tyngre for dom nér dom ansékt...

Saarenheimo (2005, 90) diskuterar i sin forskning samma myndighetsutévning. Hon
anser att den officiella kontrollen konkret sticker sig till privata hem da myndigheter
striavar till att faststdlla normer och villkor for varden. Servicesystemet och familjen
kan hamna pa kollisionskurs da myndigheter forutsétter att olika blanketter fyllas i
for att {4 service. Fokusgruppsdeltagarna upplever att det blir mycket kontakter att
skdta och nya skyldigheter gentemot kommunen. Deltagarna poédngterar att
nirstaendevardaren har forst och frimst som uppgift att varda klienten och allt som

har med klienten att gora.

10.3.2 Vad kinnetecknar en idealisk niarstiendevardare?

Socialhandledarna och socialarbetarna hade en klar uppfattning om nér
nirstdendevarden kan anses var idealisk. Det som lagen fOrutsétter att en
nirstaendevardare ska vara en anhorig eller en néra person ansdg fora med sig bade
for- och nackdelar. Fordelarna &r att personen har en nira anhdrig eller néra person
som vérdar och som bist kdnner vardtagarens behov och hur den vill bli vérdad.
Nackdelar ansags vara dd narstdendevardaren kanske inte fOrstar alla behov av vard

som klienten har pd samma sitt som en yrkesutbildad vardare.

Berit: Det som pratar for, det som vi diskuterat hdr tidigare, att sku vara
idealiskt, att det dr ju att ndr man dr sda ndra sd, det dr ju bade en
bra sak, det dr ju bade en fordel och en nackdel forstds...
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Socialarbetarna och socialhandledarna beskriver en idealisk nirstiendevdrdare som
att vrdaren maste:

1) vara i gott skick, frisk

2) otroligt skérpt och pa alerten med allting,

3) kora sin anhorigas rittigheter,

4) forsta storre sammanhang,

5) forsté allt som hor till den vardbehdvandes sjukdom och fora pa undersékningar,
6) veta och forsta alla system och pa minsklig niva ge en 6m och ordentlig vérd,

7) kunna ta emot avlastning

8) kédnna till andra alternativ da hon/han inte lingre orkar varda och kunna avsta fran
rollen dé det inte mera ir ett alternativ for den vardbehdvande.

Nérstdendevardaren ska ha information om hurudan service det finns att f4 och vad
hemvérden kan gora. Det som hjélper nirstdendevdrdaren att orka &r att kunna ta

emot avlastning och att den som vardas gér med pé avlastningen.

10.3.3 Processen ur pararbetets synvinkel

Socialhandledarna beskriver behandlingsprocessen for nidrstdendevarden si att
huvudansvaret for att utreda, bedoma och besluta om nérstiendevard har
socialhandledaren. Utredningen sker alltid med ett hembesok hemma hos
nérstdendevardarfamiljen. Da socialhandledaren gir ensam pa hembesok kartlagger
hon situationen och forsoker bilda sig en helhet om nérstiendevardarfamiljen och fa
en uppfattning om servicebehovet. Hembesoket tar tvd tre timmar da
socialhandledaren intervjuar bade nérstdendevardaren och klienten for att kunna
fylla i vard- och serviceplanen. Murto et al. (2004, 27) bekréftar att
socialhandledaren ska ha fardigheter att géra véard- och serviceplaner och ge
handledning och att kunna beméta klienter 1 deras vardagsliv, sociala deltagande och
behov som hor ihop med funktionsformégan. De kan erbjuda klienter stéd och

handledning i den livssituation de befinner sig i.

Isa: Min roll, att det dr pd mitt ansvar att utreda den ddir ansékan och
ta kontakt med klienten att fd in allt som behovs for att utreda det.
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Stodet for narstaendevard édr bara en del av varden och behov av 6vrig service hor
till socialarbetaren. D& hembesoket gors 1 par, leder socialhandledaren diskussionen

och intervjuar klienten och nérstdendevardaren.

Deltagarna i fokusgruppen dr dverens om att initiativet till gora pararbete ar ldngt
socialhandledarens uppgift da hon tar emot ansokningarna. Tillsammans med

socialarbetaren gar de igenom alla ansdkningar och beddmer om behov av pararbete

finns.

Rita: Att hur gér ni med den ddr ansékan, med tanke pd det hdr
pararbetet jus?. Vad hdnder sen ndr det kommer in en ansékan?

Isa: Vi gar till socialarbetaren, och tittar pda ansokan tillsammans, nog
har jag ju tittat pd den forr, och det som har kommit in, tittat att dr
det hdr nu, ska vi ga tillsammans eller ska bara jag ga eller hur
ska vi gora.

Rita: Gor du med alla ansokningar sd ..?

Isa: Alla ansékningar ... joo.

Bedomningen om att g tillsammans pad hembesok uppstar i samforstdnd och alltid

behover det inte finnas dramatiska orsaker till pararbetet.

Isa: ... man tittar pd det som finns tillsammans for att gora en
bedomning for att om det dr ndnting, nog dr det sa att det brukar
finnas ndnting, men mdnga ganger dr det att det finns sjukdomar
som minnet, som kan vara att, (skratt) ... vi har i alla fall haft
sddana ddr med sjukdomar som man behover vara tvd. Att det kan
vara bra att socialarbetaren dd ocksa lir kdnna och veta om dom
hér médnniskorna om det sku komma ndnting i framtiden...

P4 hembesoket leder socialhandledaren diskussionen och intervjuar
nérstdendevardaren och klienten pa grund av att hon fyller i vird- och serviceplanen.
Socialarbetarna 1 fokusgruppen anser att de beddomer klientens och
narstdendevardarens helhetssituation och informerar om olika bidrag och &vrig
socialservice. D& socialarbetaren &r med pd besoket bedomer hon ocksa
nérstdendevardarens behov av avlastning och hur nérstdendevardaren orkar med sin

uppgift. Om vardaren &r trott och utmattad kan socialarbetaren gora ett skilt besok
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med hemvarden for att sitta in hemvard vid behov. Till socialarbetarens uppgift hor

ocksa att bedoma om behov av dagverksamhet och gora beslut om det.

Sofia: Nd det ddr...att int” vet jag .....under det ddr forsta besoket sd dr
det kanske mera Isa som gar igenom den ddr eller vdard- och
serviceplanen...och sa om det dnnu dr nanting speciellt sa brukar
jag flika in dd sd hdr ...sd tycker jag att for fortsdttningen sd
tycker jag att det dr helt bra att jag sjdlv har varit med sa kdinner
man dom hdr klienterna och att forsta och fast jag int’ pa det sdttet
sd att sdga (visar citationstecken med fingrarna) sku ha varit till
nagon nytta pd det ddr hembesdéket men dndd sd tycker jag att det
for mig sjdlv i alla fall dr jdttebra att da vet jag hudana dom dr
och sd hdr

Berit: Sen kanske socialarbetaren tittar lite mer pa det ddr att hur ser
hér ut, finns hdr hjdlpmedel och sa ddr... och det dr lite svdrt att
beskriva ... att pa vilket sdtt... att nu kan jag ocksa fraga att finns
hér hjdlpmedel, men nog dr det mera socialarbetaren som kanske
tittar pd det.

10.4 Pararbetets diffusa roller

Under alla tre fokusgruppsdiskussioner dok frdgan om socialarbetarens roll i
parabetet upp. Asikter om socialarbetarnas roll i pararbetet gick isir och ventilerades
ur olika synvinklar. En del av socialarbetarna har upplevt rollen som vildig oklar 1
pararbetet och dverhuvudtaget inom dldreomsorgen. En 6nskan om att kunna mera
ingdende diskutera socialarbetarens roll uttrycktes. Bland socialarbetarna finns tva
nyare socialarbetare som bdrjat som socialarbetare under den nya organisationens
tid. Socialt arbete bland éldre gick tidigare mycket ut pa att utreda och bedoma
dygnet runt varden. De nya socialarbetarna har svart att jimfora rollen hur den var
dd och hur den &r nu. De uppfattade inte rollen som lika oklar delvis pd grund av
detta. Socialarbetaren upplever ibland sin roll som onddig, speciellt d& ndr man 1
forvig bedomt att det kunde vara bra att ga i par p4 hembesoket och det visat sig att

socialhandledaren skulle ha klarat sig ensam.

Ylinen och Rissanen (2007, 33) anser att det ar svéart att bilda sig en uppfattning om
vad termen gerontologiskt socialt arbete egentligen innebér. Det hir kan bero pa att
gerontologiskt socialt arbete dnnu soker sin plats bdde som begrepp och inom

forskningen men ocksa som objekt for undervisningen. Det finns ingen bra och
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uttommande definition for det praktiska arbetet inom gerontologiskt socialt arbete
och den anvénds 1 ganska 16s bemérkelse vilket inte bidrar till att hoja dess status

eller uppskattning.

Socialarbetarna kinner sig obekvdma i sin roll och anser att socialhandledarens
uppgifter och socialt arbetets uppgifter 1 pararbetet gér in i varandra. En del av
socialarbetarna upplever att d& de varit vana att styra och leda diskussionen blir
rollen annorlunda pa ett hembesdk som giller behandling av ansdkan da

socialhandledaren leder diskussionen.

Karvinen-Niinikoski (2003, 109) betonar att det blir allt viktigare att utveckla och fa
till stind en arbetsfordelning for socialt arbete och socialhandledningen. Hon ser att
det vdsentligaste ar att utarbeta vilka karnuppgifter for socialt arbete ér i forhallande

till socialhandledarens.

Jenni: Ja, det blir lite konflikt.....jag har drligt sagt inte vetat min roll
kanske heller int’. Sa man funderar vad som dr dndamdlsenligt ur
klientens eller ndrstdendevardarens eller vardtagarens synpunkt,
att det dr ju det.

Malin: Jo, jo... men det som dr intressant hdr ocksd, att det som ligger
bakom det hdr att vi har inga klara socialarbetarroller och int’
tror jag att socialhandledarna heller har ndago klara roller....sa
hur sku vi kunna sdga att liksom pararbete sku kunna vara ndgo

klart

Malin: ..att om man tinker i dessa dagar sd nu dr socialarbetarrollen
ganska diffus ...

Rita: Inom dldreomsorgen......?

Malin: Ja...

Jenni: Den dir int” ganska diffus ...utan den dr mycke diffus..

Karvinen-Niinikoski (2003, 109) beskriver de oldsta problemen med tanke pé
arbetsfordelningen for socialarbetarna och socionomerna (YH) ur socialarbetarnas
synvinkel. Hon anser att nér man inte kunnat fortydliga arbetsfordelningen inverkar
det dven pa arbetsgemenskaperna. Socialarbetarna upplever sin stéllning hotad i en

méngprofessionell arbetsgemenskap.
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Socialarbetarna forklarar orsakerna till den diffusa socialarbetarrollen med att den
varit oklar dnda sedan organisationsfordndringen da tjanster for dldre gick in for ett
nytt system med beddomningen av dygnet runt virden. Den nya
organisationsmodellen har varit rorig och det har tagit tid att f4 den att fungera.
Samtidigt borjade det gerontologiska socialarbetsprojektet som medférde en miangd
nya idéer och nya metoder for socialt arbete introducerades. Socialt arbete bland
dldre har delvis klarnat men man har dock inte hunnit férdjupa sig i alla metoder och

tanken &r att varje metod provas i praktiken och diskuteras i1 arbetsgemenskapen.

En bidragande orsak till den svenska enhetens diffusa roll for socialt arbete kan ha
att gora med organisationsfordndringen. F6r den svenska enheten forde
organisationsfordndringen med sig att bade socialt arbete och socialhandledningen
har hela Helsingfors som omrade fran att forut varit endast sdodra Helsingfors.
Samarbetskumpanernas stora antal och socialarbetarnas mojligheter att tillsammans
pa gemensamma moten med hemvardsteamen diskutera klienter dr sma pd grund av
detta. Den svenska enhetens socialarbetare har 22,2 hemvardsteam per
socialarbetare, den finska sidan har 3,4. Varje hemvardsteam kan ha upptill 10

hemvardare.

En annan orsak till den diffusa rollen kom fram i diskussionen da frigan om vad
som #r det viktigaste med socialt arbete i pararbete kom upp. Socialarbetarna
upplever sin roll som splittrad och har svart att fa tiden att rdcka till och vet inte vad
som dr vésentligt och hur mycket man har moéjlighet att satsa per klient. Det som gor
att man upplever rollen nu som speciellt splittrad &dr att en ny arbetsuppgift —
forebyggande hembesok till alla som fyller 75 &r i r att tas i bruk. For den svenska
enheten dr det fraga om 263 klienter i ar och alla som vill ha férebyggande
hembesok har mdjlighet att friga om det. Ett forebyggande hembesok tar 2-3 timmar
att gora. Den svenska enheten har inte fétt tilliggsresurser for d&ndamdlet. Pa de
finska enheterna far de en socialhandledare till for att gora de forebyggande
hembesoken. Socialarbetarna dr Overens om att en socialhandledare/enhet inte
kommer att rdcka for de finska enheterna heller. En grundligare diskussion
efterlystes om arbetsuppgifternas fordelning och hur man ska anvénda resurserna for

socialt arbete.
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Socialhandledarna uppfattar pararbetet positivare dn socialarbetaren och upplever att
socialarbetaren manga ganger kommer med en ny synvinkel och speciellt da det

finns ett stort servicebehov och mycket att informera.

Isa: ...men madnga ganger ndr vi varit pa besék (pekar pa Sofia) att det
resulterar i vildigt mycket allt mdjligt ...att det blir liksom att vi
har ju liksom mdnga ganger att Sofia sdger att jag tar det hdr
..och...

Isa: ..men jag tycker nog att vi gjort sd att vi har, jag vet inte vad ni
har tyckt Sofia och Jenny. Ni flikar in ddr och frdagar och fyller pd.
Och det kommer ganska naturligt ocksda ndr en frdga om ndnting
som handlar om hjdlpmedel eller nanting att...(Sofia nickar) sa
dar.
Diskussionen om pararbetet och socialhandledarnas och socialarbetarnas roller i
fokusgruppen dr delvis otydlig och man fir inte grepp om hur socialarbetarna
uppfattar sin roll. Ibland mérks att socialarbetarna dr osdkra pa om de ar till ndgon
nytta och vilken funktion de har. Det forefaller som om socialarbetarna inte riktigt
har uppfattat att en av deras arbetsuppgifter ar att stoda nirstdendevéardaren och att

de har helhetsansvaret for hela klientprocessen. Det framkommer dnda helt tydligt

att socialarbetarna i kritiska fall alltid arbetar i par med socialhandledarna.

10.5 Kritiska situationer i pararbetet inom nérstiendevarden

Kritiska situationer betyder hir i denna studie, situationer som socialhandledaren
inte klarar av ensam och som kraver att bade socialhandledaren och socialarbetaren

arbetar i par och atgardar dem.

Deltagarna i fokusgruppen uttrycker sin oro om granserna for vad som é&r etiskt och
moraliskt — d& en aldring vérdar en annan éldring. Var gar grinsen for att bevilja

eller avsluta narstaendevarden da det dr frdga om ett gammalt par?

Jenni: ... jag tycker att det blivit riktigt hemskt att se ndr en gammal 88-
daring ska skota en annan 88-dring ndr dom dr trétta och slut, fast
dom sku vara psykiskt och fysiskt i skick dom som skoter, sa tycker
dom ldgger for stort ansvar pd dom.
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Berit: ... och det gar ju pad det viset att sdga att det hdar moraliska och
etiska, att hur langt kan vi liksom pd det viset, att jag kan int’
riktigt sdga att den som vdrdar sa, att kan man liksom belasta den,
var gdr grdnsen?

Socialarbetarna och socialhandledarna upplever att dldre par har svért att avsta fran
sin dkta halft och overlata virden pa ndgon annan eller att personen skulle vardas pa
en dygnet runt plats. I fokusgruppen upplever man att det kritiskt da en
nérstdendevardare inte orkar varda klienten och da klienten ar i ko pa en dygnet runt

plats men vérdas till dess hemma av nérstdendevardaren.

Cecilia: Jag hade nyligen en som nu har fdtt plats, men som forst blev
klassad bara som andra klassens brdadskande och hon fick
plats....men de hdr, den hdr mannen, héir var det da maken, vad
heter det, som skotte om sin fru, och sd det ddr sa han, han var
nog vdldigt trott och hon var sda otrygg ocksa och sa hdr, att hon
var helt stdandigt i hdlarna pd honom och fast vi hade ordnat
kortvard regelbundet...han hade privat ocksd kortvard.....( Rita:
joo, mm...).. ..helt ohdllbart.

Saarenheimo (2005, 61, 65) beskriver hur svért é&ldre par har att se
overgangsprocesser. De har svart att sjdlv gora beslut om placering antingen pa
korttidsvérd eller pa dygnet runt vard och behover stod for att gora beslutet for att

minska pd skuldkédnslorna. Stddet frdn anhoriga dr speciellt viktigt men lika viktigt

ar att yrkeskunniga delar ansvaret.

Gruppen anser att narstdendevardarfamiljens symbiotiska forhallande kan medfora

risk for att vardaren inte orkar varda.

Sofia: ... att det dr liksom dr sa ndra forhallande att dom liksom, att den
hdr maken dr sa fast i, att om hon vill vara ensam och han dr sa
fast i sin fru, att just det hdr med avlastning att det inte
fungerar...att det dr ett problem

Cecilia: ...att dom dr sd bundna pa nagot vis vid dom som dom skoter, men
det kan ju forstds vara sa att den ddr vardtagaren vill vara hemma
och inte vill aka pa ndagon san hdr kortvardsperiod, inte vill ta
emot nagon utomstdende person som sku komma da och da och
vara ddr med dem, sa kan det ju ocksd vara dt det hallet att det dr
vdrdaren som tror att ingen kan skéta honom sd bra som hon gor.

Rita: Ja, att det dr bdde ock, att vardtagaren inte vill fara pd ndgon
plats, men sd kan vardaren misstinka vdrdplatsen, nadn
kortvardsplats inte dr tillrdckligt bra... var det sa som du tinkte?
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Cecilia: Jo..och sen det hdr att det finns inte alltid att erbjuda san
avlastning som familjen sku behova
Hela fokusgruppens deltagare dr 6verens om att det dr overlag tyngst for de vardare
som vérdar en dement person. Nér situationen Overgér till att den dementa é&r till
skada for sig sjélv och for vardaren finns inte ménga utvégar. Klienter som dr svért
dementa eller har ndgon annan kognitiv sjukdom, t.ex. Parkinson, eller en psykisk

sjukdom krédver helhetsbedomning om situationen och interventioner.

Malin: Och sen dr det med de ddr dementa, det typiska alla, alla, vad det
nu kan vara for former, att dom rymmer, eller att dom blir
aggressiva... gor andra tokiga grejer ddr i hemmet ... det dr ju sa
med dementa annars ocksd, att vad som dr problemet.
Demensproblem 6verlag ... och sen ndr det blir...vad ska jag sdga
om frun dr liten, han kan var stor karl t.ex. den hdr dementa, sda
vad, inte har ju en san hand med en san mdnska alls....

Rita: Na, vad gor ni i en sdn situation sen..?

Malin: Nd, dom mdste ju fas i kon och fds vidare, inte kan dom vara
hemma mera.

Rita: Ni borjar utreda och sdtta in papper..
Malin: Ja, bara vi far veta om det hdr..

Ovriga kritiska situationer som fokusgruppen upplever ir, att om det finns misstanke
om att ndgon familjemedlem 1 nirstdendevardarfamiljen ar aggressiv eller har hotat
arbetsparet. Det kan var friga om hemmaboende soner som har alkohol- eller
psykproblem. Det kan ocksd handla om  relationsproblem  med
nirstaendevardarfamiljens barn som inte dr Overens om hur klientens vérd ska
ordnas och som dr med pa hembesdket. Den hir typen av problem &r en
sdkerhetsrisk for arbetsparet och det finns inget tvivel om att man skulle ga ensam
pa ett sddant besok. Andra risker for att g ensam ar d4 man misstdnker att t.ex. en
hemmaboende son utnyttjar sina fordldrar psykiskt, fysiskt eller ekonomiskt. Har far
hemmets betydelse en annan aspekt dn den som Vilkko (2006) for fram, d& det &r
frdga om socialhandledarnas och socialarbetarnas “arbetsplats”. For pararbetets del
betyder hemmet att arbetsgivaren méiste kunna trygga sékerheten i utdvandet av
yrket och socialverket har direktiv om hur man ska ga tillvdga i en situation dar man

blivit hotad eller misstdnker att hot foreligger. Vilkko framhaver att hemmet blir en
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arena for myndighetsutdvning och vérdesétts och granskas endast som en vérdplats

for klienten.

Berit: ... pd vart omrdde har det varit hemmaboende soner med sdna ddr
osociala problem sa att sdga ... ... som utnyttjar sina fordldrar
bdde psykiskt och fysiskt att dom dr liksom rddda for sin son

Salonen (2001, 205) ser den éldres eget hem som en verksamhetsmiljo dér speciell
yrkeskunskap och fardigheter krévs da socialarbetarna verkar i privata hem, dir egna
kulturella regler och verksamhetssitt rader. De &ldres hem har ocksa historiskt
formats fran varandra pa avvikande sitt vilket gor att socialarbetaren péd ett
hembesok maste anpassa sig antigen enskilt eller tillsammans med olika

samarbetskumpaner till olika forhallanden.

Fokusgruppens deltagare upplever att kritiska situationer &r sddana d& man
misstdnker vanskotsel av klienten som beror pa olika orsaker. Motivet for
nirstdendevarden &r da inte att varda klienten utan hir kan det ocksa vara fraga om

ekonomiskt utnyttjande, att fa arvode for varden.

Malin: ja....att det finns ju en viss risk med det ddr ocksa...att, att,ska vi sdga att
om, om...det hdr dr teori att om det dr en mdnska som blir beviljad det ddr
hogsta arvodet som dr faktiskt dalig ddar hemma sd, sd mdste man se till att,
att den mdnskan far den adekvata skétseln och varden som den ska ha, for
att annars borde den faktiskt vara placerad pa ett hem...ddr finns ju sdna
vissa risker sen att, att tdinka att den inte bara blir vanvardad att den ddr
mdnskan bara har den andra ddr hemma for fyrkens skull.

Salonen (2001, 126-127) har i sin forskning kommit fram till att klienter inom
gerontologiskt socialt arbete &r allt dldre med svara demenssjukdomar som bor
hemma och vérdas av sin maka eller make. Det finns en allt 6kande méngd klienter
som ofta har svéra relationer till sina anhdriga, olika sociala problem och fysiska
sjukdomar. Det stéller annorlunda kunskapskrav pa socialt arbete dé& socialarbetaren
samtidigt ska stoda ndrstdendevardsfamiljerna men ocksé vid behov utdva kontroll
och gora ingripanden. Att stdda anhoriga och nérstiendevardare samt att fasta
uppmaérksamheten pa hur de anhoriga orkar dr krdvande bade psyksikt och fysiskt.
Enligt Salonen (2001, 155-166) &r det viktigt att di socialarbetaren dagligen

samarbetar med olika yrkesgrupper krdvs kunskaper i att kunna samarbeta, fora

dialog och vara i vixelverkan med dem. Kunskaperna behovs i ett kollegialt
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samarbete for att kunna reflektera, dela pa yrkesansvaret, kunna vixla kunskap och

information for att hjélpa den &ldres situation eller stoda andra yrkesgruppers arbete.

Socialarbetarna och socialhandledarna upplever att nirstiendevirdarfamiljen kan bli
mycket utsatt i en situation ddr ndrstdendevardaren hamnar pd sjukhus eller blir

allvarligt sjuk och hon/han skott virdtagaren dygnet runt.

Rita: Ndr tycker ni att det dr kritiskt i en san hdr ndrstdendevardsfamilj,
ndr blir det en kritisk situation?

Jenny: Atminstone dd néir vardaren hamnar pd sjukhus eller blir allvarligt
sjuk, dd, da dr ju vdrdtagaren sa att sdga utsatt da och da maste
nanting goras.

Rita: Och va hdnder sen?

Jenny: Ja, det beror pd hur dalig den dr som dr hemma, kan den ersdttas

med bara hemvard eller maste det bli placering ndnstans, det
maste ju vara tillfdlligt och hur ldnge dr da vardaren sjuk, det vet
man inte heller eller det blir en bedomning tills det blivit statiskt
pa nagot sdtt familjesituationen. (Isa nickar)

Rita: ... och vem dr det som ingriper i den situationen, ndr det blir sdan
kris att den blir utan vardare?

Jenni: Det dr fraga om hur vi far veta de ... ... att ddr ser man hur
utsattat...om det inte finns ndgon annan hjdilp bara
ndrstaendevardaren och den som vdrdas, dd dr det nog en ytterst
svag punkt.....i praktiken. ..

Rita: Mm ...

Malin: Nog mdste man ibland skicka med den dementa tanten ocksd till
sjukhuset om gubben hamnar in och han har skétt det och han fdtt
hjdrtinfarkt, dom kan bara inte ldmna en sadan, dom mdste ju ta in
den.

Man kan hidr sammanfatta socialarbetarens roll i pararbetet med anknytning till de
kritiska situationerna som uppstdr i nérstdendeviarden och som svar pd min
forskningsfraga géllande i vilka situationer dr pararbetet kritiskt i nérstdendevarden.
Jag har valt att anvinda Mark Lymberys (2007, Socialstyrelsen, 15-16) beskrivning
som utgér ifran sju olika behovsomraden. Alla dessa omraden passar in pa det som i

detta stycke beskrivits och som kom fram under fokusgruppsdiskussionerna. Mark

Lymbery anser att milgruppen dr 65 ar eller dldre och som har svarigheter,
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sjukdomar, funktionsnedsittningar eller sociala problem som gor att de behdver stod

och hjdlp antingen relaterade till &ldrandet i sig eller som uppkommer i denna fas.

Som exempel pd vad socialarbetarens roll med &ldre dr beskriver Lymbery om det
forsta omradet, fysiska sjukdomar och funktionsnedsittning. Socialarbetaren ska
bidra till dldre ménniskors vélbefinnande och mdjligheter att bo kvar hemma, si
langt det 4r mojligt. En av socialarbetarens viktigaste uppgifter ar att beddoma
behoven och utforma insatser som mdjliggor det. Att utforma insatserna sd att den
dldre manniskan far behélla sin sjilvstindighet och sitt oberoende &r en viktig aspekt
anser Lymbery. Inom nérstdendevarden och pararbetet hor det till socialarbetarens
roll att samarbeta med socialhandledaren och ocksd andra yrkesgrupper. Lymbery
ser pa dldre ménniskors behov och svarigheter sd att de inte kan tillgodoses av
enbart socialarbetaren eller av socialhandledaren utan hér behover olika
yrkesgrupper samverka. Som exempel pd det sista omradet, konfrontation och
utmanandet av fortryck, ska socialarbetaren inte enbart verka pa individniva utan pa
en mer samhdllelig niva. Tillsammans med de dldre och med eget inflytande ska
socialarbetaren motverka diskriminering och negativa forestdllningar och fordomar

om aldrandet och dldre. (Socialstyrelse 2007, 16).

10.6 Hur kan man forbéttra pararbetet inom niirstiendeviarden?

Socialhandledarna lyfter fram att i en situation dir det finns ménga anhdriga pé plats
forutom nérstdendevardarfamiljen dr det viktigt att man arbetar i par. Att ga i par
beskrivs som att man ldttare kan fora dialog med de olika parterna och
socialhandledaren har ldttare att fylla i vard- och serviceplanen och samtidigt
koncentrera sig pa alla ndrvarande och gora en helhetsbedomning. Dialogen mellan
socialhandledaren och socialarbetaren ar enligt Salonen (2001, 155-156) viktig bade
for att kunna reflektera, dela pa yrkesansvaret, kunna vixla kunskap och information

for att hjélpa de éldres situation samt for att kunna dela pd yrkesansvaret.

De flesta socialarbetare anser att det dr for socialhandledaren ytterst arbetsamt att
ensam gora en vard- och serviceplan som é&r en grund for att kunna gora beslut for

stodet for nérstdendevard dd man samtidigt som man intervjuar klienten och
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nérstaendevardaren hela tiden ska gora en helhetsbedomning om &vrig socialservice

och bidrag.

Berit:

Men det som ocksd gor, att vad heter det hir med hembesok, att anhoriga
sd, pd ndgo vis att det dr sa manga involverade liksom i den hdr, att liksom
dottrarna eller/och sénerna att dom liksom, att via dom kommer den hdr
kontakt, att man ska pd ndgot vis utmana sina fordldrar, det ska dd, dom
kanske inte forstdar den hdr situationen, att ska man sdga inte nu press fran
deras sida, men pd ndgot vis mdste pd ndgot sdtt utreda vad vi vill och fast
de inte riktigt fattar helheten pa ndgot vis, eller pa vilka grunder man blir
beviljad, att det dr inte bara dom tvd som dr vara klienter, utan ddr finns
andra liksom....

Socialhandledaren upplever att hemmet fir en betydelse av att hon i rollen som

socialhandledare kinner sig ensam och utsatt d& s& ménga anhoriga ér involverade.

Upplevelsen om att &vriga anhoriga dn nérstiendevardarfamiljen pressar

socialhandledaren och ndrstdendevardarfamiljen till ett positivt beslut dr uppenbar. I

sadana situationer upplevs socialarbetarens nirvaro vara speciellt viktig d4 anhoriga

ar oense om vilken vard som ar bast for klienten eller dd de redan forut har bestimt

sig for att de har ritt att fa stodet fastén kriterierna inte uppfylls.

Rita:

Berit:

Isa:

Rita:

Berit:

Rita:

Berit:

Upplever du dd att det dr bra att socialarbetaren dr med?

Pa nagot vis kan de ha sinsemellan olika dsikter och da ska man forsoka
hitta den rdtta losningen for dom

... men det ddr att man borjar ana att man redan frdan, det kan vara sa hdr
att ibland hamnar man i en sadan situation ndr man redan dr i underldge,
det dr svart da liksom... och da kan man inte heller borja vara vdildigt
myndighet och sd hdr och forklara, men att den som soker redan har
bestdamt sig att den ska fd det hdr ...

... och barnen sinsemellan dr oeniga

... dr oeniga...

Upplever du dd att det dr bra att socialarbetaren dr med?

Nu dr det liksom, att man lite delar och funderar ... .och efterdt da man
funderar tillsammans att man kanske inte har sd enkla l6sningar sen

Socialhandledarna och socialarbetarna anser att pararbete alltid borde goras om det

finns behov av att tala enskilt med vardera parten. Det kan vara friga om att klienten
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ar dement eller har andra kognitiva sjukdomar och har svart att folja med

diskussionen och det kan létt uppstad missforstand.

Jenny: Och da visste vi direkt att nu dr det bdst att vi gar bada tva, och tur var det
for det kom sa mycket fram fran den hdr vdrdtagaren, for han prata pd i ett
och, och, likadant gjorde den hér som sku varda...

Isa: ... och hon prata sitt...

Jenny: ... 8d dom prata bada sitt, sa det var bra att det var tva sda kunde man lite
koncentrera sig pd var sin och sda var den allmdnna situationen san att det
var ett sant fall som var en san hdr utvecklingshimmad som det inte
hittades nago papper pd pd socialverket, vi bestdllde frdn arkivet det som
fanns beslut om, invalidpenning som inte existerar mera. Det forklarade
sen en del saker som vi horde ddir pa hembesok...

Fokusgruppens deltagare diskuterade om att prova pa ett system diar man gér in for
att gora hembesok och ge information i olika etapper dd& man bedomt att det inte

finns behov av pararbete under forsta hembesoket.

Berit: Att... det kan bli liksom for mycket information pd en gang...

Rita: Jo, pd en gang ...

Berit: Ddrfor sku man kanske kunna dela opp det liksom stegvis...

Sofia: Men jag fastna for det som Malin forra gangen sa att Isa eller da Berit eller

alltsa socialhandledarna sku dda forst gd pa hembesok och om det dr ndagot
speciellt sku vi sen pa nytt gd tillsammans och diskutera dom hdr
ledigheterna och det hdr ... att jag tycker det ldt jdttebra.
Socialarbetarna foreslar att pa forsta hembesoket gors en situationsbeddmningen och
vard- och serviceplanen. D& beslutet dr gjort och nirstdendevardarfamiljen har
hunnit ta det till sig och har haft tid att fundera vad sjdlva beslutet betyder. Pa
foljande hembesok informerar man om vad for réttigheter de har och vad beslutet
forutsitter av dem. D& kan man ge information om socialservice, olika bidrag,
hjalpmedel, dagverksamhet och om avlastning och olika former for det. Pa det sittet
anser gruppen att man i borjan av klientférhallandet kunde skapa en bra relation till
nérstdendevardarfamiljen och f& en bra kontakt med nérstdendevirdarna och

samtidigt folja upp hur de upplever sin situation. For att skapa kontinuitet med att
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halla kontakt foreslar gruppen att folja upp narstdendevardaren en gang per méanad

frimst de nya vardarna.

Socialarbetarna forstér att det inte dr sé létt for socialhandledarna att bdde ha ansvar
om stodet for niarstdendevard och for dvrig socialservice. De anser att det finns skil
att dela pa ansvaret och ocksd komplettera varandra och fa in en annan synvinkel da

socialarbetaren dr med och att det blir mera dialog.

Sofia: Jag tycker ocksa att det for socialhandledare int’ dr sa ldtt att skota om
liksom vardbidragsansokningar och dagverksamhetsansokningar och allt
annat ocksd, att det dr kanske Idttare att tva skoter det hdr..

Jenny: Jag har upplevt det pa det sdittet nog att jag flikat in ddrfor, for att
ndr jag sjdlv har gjort tva stycken vdard- och serviceplaner och jag
tyckte det var fruktansvdrt jobbigt...

Fokusgruppens deltagare foreslér att de vill borja leda grupper for nérstdendevardare
tillsammans 1 par. Kamratstodsgrupper dar nirstdendevardarna far triffa varandra
och knyta sociala kontakter och diar man far forstaelse och stod for hur det kinns att
fungera som nirstdendevérdare. 1 storsta behov av kamratstddsgrupper ar de som
vérdar en dement anhdrig anser socialarbetarna och socialhandledarna. Det dr en ny
verksamhet for den svenska enheten och fokusgruppens deltagare vill gé pa kurs for
att lara sig om gruppverksamhet. Tva socialarbetare och tva socialhandledare har
redan anmalt sig till en kurs péd hosten. Fokusgruppen anser att bdda yrkesgrupperna

kan komplettera varandra och bidra med olika synsétt i gruppverksamheten.

Socialarbetarna dr oroliga Over situationen for de nérstdendevéardsfamiljer, speciellt
dldre par, som inte blir beviljade stodet. I synnerhet for dem déir det gjorts ett
nekande beslut pd grund av nirstdendevédrdarens daliga funktionsformaga. De

efterlyser ett uppfdljningssystem som man grundligare kunde arbeta fram.

Att ordna traffar och mojligheter att ge information av olika slag tillsammans 1 par
upplever fokusgruppen att kunde hjidlpa narstdendevardarfamiljerna att ta emot
avlastning di de battre kidnner till de olika korttidsvardsplatser, ordna gruppbesdk
t.ex. till dem. De anser att det ar ett stort steg att ta emot korttidsvard och man kunde

underlitta beslutet genom besdken.
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Det diskuterades om att narstdendevardare till dementa dldre har ofta vildigt lite
kunskap om sjukdomen och att ovetskapen gor varden mycket tyngre. De stoter
ocksd pa fordomar som nérstdendevardarna har och att de skdms att berdtta om
sjukdomen for andra. Socialarbetarna ansadg det vara viktigt att kunna informera om
sjukdomen och pé det sittet underlitta arbetet for nirstdendevardarna. Det dr svart
att forstd en dement persons beteende om man inte kédnner till sjukdomens olika

stadier och vilka beteendestorningar som hor till.

Malin: Ja... och det jag har mdrkt att ovetskapen kan gora den hdr saken tyngre
och svarare for den hdir som ska skota, de kan var mycke svarare dn t.o.m.
pd hemvdrden eller pa hem alltsa ... ndr forstdelsen okar sa ldttar det
ocksda pa, pa ett sdtt pa din arbetsborda (Rita: jo, mm...) och pd ditt

liksom...hur du gor och vad du gér liksom...

Isa: Joo, och vissa har man trdffat liksom som skdms ndstan eller det dir ....jag
var for ndgra madnader sen ... var jag pd hembesok och de hade aldrig
berdttat det ... for nagon anhorig, ... och vissa har aldrig berdttat det for

nagon sldkting (skakar pa huvudet)... (Rita: mm, jo..)

Hela fokusgruppen ér 6verens om att nérstdendevardarfamiljen behdver psykosocialt
stod och att det ar viktigt att bygga upp ett fortroendefullt forhallande med familjen
och fa kontinuitet 1 stodet. Denna process gér inte att dstadkomma med ett hembesdk
utan deltagarna i gruppen anser att det krdver en ldng process. En socialhandledare
uttalar sig och hénvisar till att man inte beaktat och insett detta i socialverket hur

lang process det dr frdga om och vilka arbetsinsatser det kréaver.

Isa: ... och det tanker jag att det dr for mycket och det har man kanske
inte riktigt tdnkt igenom att dr det sd att ga och beridtta och frdga
om mycket och det kan vara att dven efter en mdnad, det kan ta ...
alltsa det dr en san process... Det har jag mdanga gdnger tdnkt...
.. att verkligen de behover kanske fa diskutera med ndagon och fd
ndgon slags fortroendefull relation och allt det hdr att det krdver
ganska mycket.

Gruppen dr ense om att inféra ett forfaringssdtt som gar ut pd att pad forsta
hembesoket komma oOverens om en regelbunden uppfoljning med nya
nérstdendevardare sd att de kan kénna att ndgon bryr sig om hur hon/han mér. Det

kom fram att manga é&ldre par kinner sig vildigt ensamma, speciellt om
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nirstdendevardaren ar vildigt bunden till klienten. De sociala kontakterna &r
minimala. Att kunna regelbundet f6lja med hur de mar och bygga upp ett
fortroendefullt forhdllande gor att nérstiendevardarna ldttare kan ta kontakt da de

kénner sig trotta och slut.

Jenny: ... ndr det talas om psykosocialt stod... att hur kan man stoda dom som
vardar...dr det naturligt.....dr det overhuvudtaget mojligt att utga ifrdn det
halls regelbundet kontakt med liksom med vardaren hdrifran.. att vem det
nu sen dr, om det dr socialhandledaren eller socialarbetaren....att det dr
ju ddr som man borde fa sant ddr fortroendefullt liksom...pa nago stt,
..att hur dr det maojligt att utgd ifran att ... int"” kan man ju hdlla...jag
menat att sdtta det i ett system att man ringer en gdng i mdnaden sd
upplever dom att man kontrollerar, att det dr int” heller liksom liksom....att
det dr ju ddr det borde uppsta da dnnu ndr allting dr bra...att man sen kan
ringa att nu orkar jag int och bara man lite pratar sd sdger den att nd ja,
nu orkar jag lite nu igen dnnu...att da man borjar foresld att hur sku det
vara ...att sku man borde sdtta igang tidigare den hdr processen...jag
saknar mera det ddr...liksom det...

Isa: ... och som man aldrig kan ana ndgo... och sen plotsligt... sa orkar de inte
mera. Sa ddr om... att om jag tdnker sa dr det nog bra att stoda just dom
som har demenssjukdomar, for det dr ju konstant... att oftast dr det att
vdrdaren far vara pd alerten ganska mycke dndd... dven om det int" dr
fysiskt dr sd tungt..men, men dom dr sa ....(vaggar fran sida till sida)

Deltagarna i fokusgruppen har diskuterat och ventilerat nérstdendevardsfamiljernas
problem och sina arbetssétt. De har sjdlva kunnat ta del i forskningen genom sina
uttalanden och den dialog som uppstitt mellan dem. Om pararbetet och
arbetsfordelningen mellan socialarbetare och socialarbetare uttalar en socialarbetare

hogt vad hon anser att pararbetet och arbetsfordelningen egentligen &r fragan om:

Jenny: ... och jag igen tycker det hdr med roller sa det dr ju det egentligen
....grunden dr ju egentligen émsesidigt fortroende mellan tva yrkesgrupper
....att man kan lita pa att man vet vad den andra gor oberoende av vem
som tar emot papprena.....att det dr det som ligger bakom att bara man
kéinner lite varann sda vet man... ... men hur man nu sen far ut det liksom i
uppgifter sd vet jag int’...att det dr ju det....

I detta uttalande instimmer socialhandledarna ocksa:

Berit: ...men att det dr kanske mera sen ndr man ldr kdnna varandra, att hur man
sen jobbar att okey att man ndstan ser vad den andra frdgar....att det blir
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sant’ dir samarbete eller samspel kan man sdga....ndr man ldir kdnna
varandra...

Pé fragan om hur fokusgruppens deltagare hade upplevt diskussionerna och om det

hade givit dem nagonting svarade en socialarbetare:

Malin: Jag tycker varje gang man diskuterar sa kommer man liksom pa ndgo sjdlv
.vet du sa hdr..(Rita: jo..)..att varfor sku det int” kunna vara si eller sd
att...hmm..visst ger det ju sen tankar vidare alltid..(Rita: Jo..oh) det dr int’
fraga om det...

Diskussionerna 1 fokusgruppen var tankevdckande och man kan kalla dem
reflekterande. En kritisk reflektion dgde ocksa rum och olika &sikter ventilerades.

Att fora en dialog tillsammans med hela gruppen gav ocksa mera sammanhallning

och gruppen lirde sig av varandra sadant som de glomt eller sddant de inte vetat.

Sofia: Jag borja ocksa tinka mer pd det hdr psykosociala stodet att det dr int’
faktiskt alltid kortvard som dr det enda..form att stéda...

Rita: Joo, det dr en svar grej att det dr just det vad de behover ....

Jenny: ... dialog ...

Sammanfattningsvis kan konstateras att fokusgruppsdiskussionerna visade sig ge en
storre forstdelse for pararbetet. Den tidigare modellen for pararbetet gav inte det
djup som behdvdes for att bade socialarbetarna och socialhandledarna béttre kunde
forstd sina roller i1 pararbetet. I jimforelse med den tidigare modellen steg nya
kritiska element upp i fokusgruppsdiskussionerna. De kritiska elementen i pararbetet
var:
o granserna for vad som &r etiskt och moraliskt — da en aldring vardar en annan
aldring
o d& nirstdendevardarfamiljen dr mycket utsatt i t.ex. en situation dar
nirstiendevardaren hamnar pa sjukhus
o d& man misstinker vanskotsel av klienten som beror pa olika orsaker;
motivet dr inte att vdrda klienten utan det kan vara t.ex. ekonomiskt
utnyttjande
o d& klienten har en demenssjukdom och situationen Overgér till att den

dementa dr till skada for sig sjalv och for vardaren
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o da narstdendevardaren inte langre uppfyller kraven for att véarda.

De tva yrkesgrupperna lirde sig forstd nirstdendevardarfamiljernas situation och
hela processen bittre. En gemensam forstaelse for vad det betyder att 6ppna dorren

for myndigheter och att processen att bli nirstdendevérdare tar 14ng tid, naddes.

Socialhandledarna kan inte axlas hela ansvaret for niarstdendevarden. Forstaelsen for
delat ansvar och systematisk uppfoljning blev tydligare under diskussionerna.
Yrkesgrupperna kan ocksd komplettera varandra i pararbetet och f4 in en annan

synvinkel samtidigt som det blir mera dialog.

De ildre och nidrstdendevéardarna behdver mycket stod och hjélp av yrkeskunniga,
bade av socialhandledaren och socialarbetaren. Det krdvs annorlunda kunskap av
socialt arbete da klienterna har allt svarare problem. Vid dvergrepp och vanskotsel
av dldre dar det svart for socialarbetarna att ingripa med véld for att t.ex. placera
klienten pa dygnet runt boende mot ndrstaendevardarfamiljens eller klientens vilja

dé en liknande lag som omhéindertagandet av barn saknas inom dldreomsorgen.

Av socialarbetarna och socialhandledarna forutsitts dndé att de ska kunna ingripa i
svara livssituationer och da dr det viktigt att man samarbetar med anhdriga och med
hemvardsteamen samt hilsovirden for att kunna dtgédrda problemet. Fokusgruppens
deltagare ar eniga om att tillsammans arbeta 1 par alltid nér kritiska situationer

uppstar inom nérstadendevarden.

Med studien kunde inte socialarbetarens och socialhandledarens roll i parabetet
utredas. Socialarbetarens diffusa roll 1 pararbetet lyftes upp 1 den andra
fokusgruppsdiskussionen. Den roll socialarbetaren och socialhandledaren har i
parabetet blev fortfarande oklart. Deltagarna i fokusgruppen blev sjdlv medvetna om
de oklarheter som finns 1 arbetsfordelningen och det finns ett tydligt behov av att
utveckla arbetssdtten och arbetsmetoderna inom gruppen. Den samverkande
undersokningen som process gav en klarhet i vilka situationer processen kéndes

diffus.
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11. AVSLUTNING OCH DISKUSSION

Nérstdendevardarfamiljerna och deras situation har upptagit mina tankar dnda sedan
ar 2005 da ansvaret for den svenska enhetens nirstdendevdrd i samband med
organisationsfordandringen blev en av mina nya arbetsuppgifter. Denna studie gav
mig en mojlighet att fordjupa mig 1 nérstdendevardarfamiljernas vardag och i det
arbete som pararbetet med socialhandledarna och socialarbetarna innebér. Syftet
med denna forskning har varit att genom aktionsforskning skapa en ny forstielse for

denna verksambhet.

Att anvinda fokusgruppsdiskussioner kan ha betydelse for gruppdeltagarna sjilva
genom att de blir medvetna om problemomraden som bade direkt och indirekt beror
dem personligen. Deltagarna i en fokusgruppsdiskussion tvingas att tédnka till och
tankarna sitts igdng och det ger ocksd en speciell styrka i det att deltagarna

uppmuntras att dela med sig av sina tankar och erfarenheter.

Mezirow (1995, 25-26) beskriver att ett kommunikativt ldrande innebér att personen
forsoker forstd vad den andra sdger genom tal, skrift, drama, konst eller via dans. I
vuxeninldrningen ar det viktigare att lara sig forstd andra ménniskors vérderingar,
ideal, kinslor, moraliska beslut samt sddana begrepp som frihet, réttvisa, kirlek,
arbete, autonomi och bundenhet, via — kommunikationen. Den reflektion som sker
vid  kommunikativ  inldrning 4 just en  kritisk  utvdrdering av
problemldsningsprocesser, en bekriftelse pa att vi har definierat modellen for urvalet
exakt och hittat metaforiska kategorier med vilka vi kan fi dem konsekventa i

forhallande till ndgot betydelseperspektiv.

Fokusgruppsdiskussioner ger ocksd mojlighet till upptickande bade for forskaren
och for deltagarna. Fokusgruppsmetoden ger det djup och den kontext som behdvs
for att forskaren ska kunna fordjupa sin fOrstdelse av vad som ligger bakom
ménniskors tankar och erfarenheter och bidrar pa detta sitt till tolkningen. Man kan

ocksa studera gruppeffekter med fokusgruppsdiskussioner. (Wibeck 2000, 126-128)

Deltagarna 1 fokusgruppen reflekterade kritiskt sitt eget arbete och hur det &r att

arbeta i par med nérstdendevardarfamiljerna. De tre fokusgruppsdiskussionerna
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genomfordes 1 en aktionsforskningsprocess dar det tydligt kunde mérkas att de
teman som steg farm under de tre gruppdiskussionerna gav varje ging mera djup 1

frégan.

Den  forsta  fokusgruppsdiskussionen  var  riktgivande for alla  tre
gruppdiskussionerna. En halvstrukturerad intervjuguide for att vigleda deltagarna i
diskussionen om nérstdendevardarfamiljernas situation och problem, och pararbetet
anvindes. I den fOrsta diskussionen lyfte deltagarna upp problemet med att
nirstaendevardarfamiljerna ofta ar vildigt gamla och sjuka och ansdker om stodet
for nérstdendevard 1 ett vildigt sent skede; missvisande information och
nérstdendevarden som process. Processen att bli ndrstiendevdrdare steg upp som
ett viktigt tema 1 diskussionen samtidigt som forstaelsen for familjerna och speciellt
vérdaren var stor. Under de tre fokusgruppsdiskussionerna aterkom deltagarna till
processen och nya idéer for att underlétta nérstdendevardarnas situation klécktes.
Héar kom deltagarna in pd vad Heikkinen et al. (2006, 172-173) menar med
fordjupad forstaelse 1 aktionsforskning. Deltagarna fordjupade forstielsen for
processen att bli nidrstdendevérdare i ett gemensamt forum och borjade behandla

drendet med nya begrepp, fran en annan synvinkel.

I diskussionen som behandlade nirstiendevirden som process tog en av
socialarbetarna upp myndighetsperspektivet och vad det har for betydelse for
nirstaendevardarfamiljerna. De andra deltagarna hade observerat samma fenomen
med sina egna klienter och berédttade om sina erfarenheter. Hemmet far hér en
betydelse som arena for myndighetsutévning. Har far hemmets betydelse en annan
dimension som Vilkko (2006) i sin forskning kommit fram till. De kritiska
situationerna 1 parabetet ledde diskussionen mera in pa ndr det dr nodvindigt att

arbeta 1 par med nérstaendevardsfamiljerna.

Socialarbetarnas  diffusa roll 1 pararbetet lyftes upp 1 den andra
fokusgruppsdiskussionen. Den roll socialarbetaren och socialhandledaren har i
pararbetet blev fortfarande oklart i dessa diskussioner. Som ledande socialarbetare
hade jag inte tidigare vetat att socialarbetarens roll inom pararbetet och

dldreomsorgen upplevdes sd oklar som det i diskussionen kom fram.
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Wibeck (2001, 126) pekar pa att allt som kommer fram i diskussionerna inte alltid &r
fakta, utan ofta subjektiva vdrderingar. Jag upplevde diskussionen om den diffusa

rollen som viktig i1 diskussion och det &r viktigt att fortsitta diskussionerna.

Alla deltagare var inte lika aktiva under diskussionerna och det kan dels bero pa att
nagra av deltagarna tar storre utrymme en andra. Som moderator eller forskare
skulle min roll i1 detta sammanhang ha varit att mera aktivt observera att alla fick
mojlighet att uttala sig lika mycket. I den forsta diskussionen kunde detta
genomfoOras relativt bra, men i den andra och tredje diskussionen fick vissa av
deltagarna mindre utrymme &n andra. Som moderator missade jag kanske ocksa
ndgra teman. Jag upptidckte missarna vid analysen av materialet. Det géllde t.ex.
myndighetsperspektivet som jag kunde ha fragat utforligare om. Av moderatorn
krdavs att hon hela tiden &r alert och inte enbart fokuserar sig pd sina egna
forskningsfragor. Det som fokusgruppens deltagare styrde diskussionen in pa var

vardefullt for min forskning.

I ett annat tillfélle noterade jag inte vad en av socialhandledarna sa, om att det inte ar
friga om att vem som é&r bittre eller sdmre som arbetstagare da det giller

arbetsfordelningen mellan yrkesgrupperna.

Berit: ... att veta liksom vem som gor vad och varfor ... att det int’ sd att
sdga vem som dr bdttre... att man mdste ha klart vissa ... att vem
gor ndnting fore och vem gor sen efterdt pd ndgot sdtt.

Den samverkande undersokningen i aktionsforskningsanda visade sig ge en storre
forstaelse for pararbetet. Samtidigt forblev manga frigor dnnu diffusa, men som
process gav den en klarhet 1 vilka situationer processen kdndes diffus.
Aktionsforskningen utfordes under en relativt kort tid, tvd ménader, vilket gjorde att
deltagarna inte hade mojlighet att desto mera fordjupa sig i1 socialarbetarnas och
socialhandledarnas roller och arbetsfordelning i pararbetet. Det finns ett tydligt
behov av att utveckla arbetssétten och arbetsmetoderna inom gruppen. Det kriver
ocksé att deltagarna mellan fokusgruppsdiskussionerna hinner reflektera och mera

fordjupa sig 1 ett angivet tema fore varje fokusgruppsdiskussion.
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De tvad yrkesgrupperna, socialarbetarna och socialhandledarna, har bada
gemensamma klienter. Pa basis av min forskning kan jag konstatera att en 16sning
for att reda ut arbetsfordelningen mellan de tva yrkesgrupperna ér att tillsammans

reflektera i grupp om rollerna och att uppratthélla dialog.

Det behovs forum for att kunna utveckla socialarbetarens roll 1 forhallande till
socialhandledarens. Inom enheten for dldreomsorg kommer vi att fortsétta reflektera
om pararbetet och socialarbetarens respektive socialhandledarens roll inom
nirstiendevarden. Jag upplever att jag wutan denna forskning och
fokusgruppsdiskussionerna inte hade fatt kunskap om processen och de kritiska

elementen.

Hela min pro gradu-avhandling har varit en intensiv fordjupning i den teori som har
att gora med néarstdendevarden, det gerontologiska perspektivet och
socialhandledarnas och socialarbetarnas arbetsuppgifter och deras roller. Under
motsvarande tid pa jobbet skulle jag inte haft mojlighet att fi s4 mycket teoretisk
kunskap och samtidigt skapa en ny forstielse for vart praktiska arbete tillsammans

med deltagarna i fokusgruppen.

Den viktigaste insikten for mig har varit att forskningen lyft fram nya synvinklar om
nirstdendevarden och pararbetet inom dldreomsorgen. De for mig viktigaste
forskarna var Marja Saarenheimo och Minna Pietilds, med Kaksin kotona som gav
mig en stomme for hela forskningen och nérstaendevarden som process.
Saarenheimos forskning om nérstdendevard och processen att bli nirstdendevérdare
paverkar arbetet 1 pararbetet. Saarenheimos forskning hjélpte mig att se hurudan
situation nirstdendevéardarfamiljer lever i. Diskussionen i fokusgruppen forstarkte
ytterligare insikten om vad som dar viktigt att satsa pa 1 vart arbete med
ndrstdendevardarfamiljer. Anni Vilkko och hemmets betydelse gav mig en helt
annan  dimension med sin forskning som jag forknippade med
myndighetsperspektivet ur nérstdendevardarfamiljernas  perspektiv.  Vilkkos
forskning hade inte lika stor betydelse i teoridelen, den klarnade forst under
analysfasen. Mark Lymberys tolkning av vad socialt arbete bland dldre utgdende
fran sju olika behovsomraden é&r, valde jag att anvdnda som beskrivning av vad

socialt arbete i det praktiska arbetet betyder.
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Att forska 1 praktiken har haft stor betydelse inom enheten for dldreomsorg. Det har
okat var forstaelse for var egen roll bade inom forskning, formanskap och praktik i
socialt arbete och socialhandledning. Utan denna forskning i vért praktiska arbete
hade vi inte nétt denna forstielse for att det finns ett behov av att fortsitta reflektera
socialarbetarnas och socialhandledarnas arbetsfordelning 1 pararbetet inom
nédrstdendevarden. Att forska i praktik forde med sig ovintade resultat och for var
enhet visade det sig finnas ett behov av att ytterligare utreda socialarbetarnas roll

ocksa inom hela dldreomsorgen.
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