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Abstract

Degree in Social Work, the School of Health Sciences.
Bachelor thesis, VT 2015

Background and problem: Self-determination is a basic principle in the Social Services Act
and should permeate all social work. The Social Services Act makes no difference between
healthy or unhealthy people, which can create dilemmas for care managers at the needs
assessment.

Purpose and Issues: The study aims to achieve an understanding of how care managers work
with self-determination and influence in needs assessment.

The study's questions are as follows:

* How do care managers look at the self-determination of elderly when there is a lack of
insight in their own needs?
* How do care managers handle the influence of relatives?

Method: The study is influenced by a mix of qualitative and quantitative methods and
consists of a vignette answered by 24 care managers, all working on the basis of the Social
Services Act all focused on the elderly care. The collected empirical material from care
managers were processed through thematic analysis.

Results and Conclusions: The result shows that all care managers believe that the elderly
have self-determination despite the lack of insight in their own needs. The care managers
statements show that the moral aspect of doing good for the elderly outweighs their self-
determination. The result shows that relatives have a great influence and play an important
role in needs assessment.
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Sammanfattning
Examensarbete i socialt arbete, vid Halsohogskolan i Jonkoping.
Kandidatuppsats, VT 2015

Bakgrund och problem: Sjilvbestimmanderétt dr en grundprincip 1 socialtjanstlagen och ska
genomsyra allt socialt arbete. Socialtjanstlagen gor ingen skillnad pa friska eller sjuka
manniskor, vilket kan skapa dilemman for bistindshandlédggare vid behovsbeddmning.

Syfte och fragestillningar: Studiens syfte dr att uppnd en forstelse kring hur bistands-
handldggare arbetar med sjialvbestimmanderétt och inflytande vid behovsbedomning.

Studiens fragestéllningar &r foljande:

* Hur ser bistandshandliaggare pa dldres sjdlvbestimmanderétt nér det finns en bristande
insikt 1 de egna behoven?
*  Hur hanterar bistindshandldggare anhorigas inflytande?

Metod: Studien ar influerad av en kvalitativ och kvantitativ metodblandning och bestar av en
vinjett besvarad av 24 bistdndshandldggare, samtliga arbetande utifran socialtjdnstlagen
inriktat mot dldreomsorg. Det insamlade empirimaterialet fran bistdndshandldggarna har
bearbetats genom en tematisk analys.

Resultat och slutsatser: Resultatet visar att bistandshandliggare menar att den &dldre har
sjalvbestimmanderitt trots bristande insikt i sina egna behov. Bistdndshandldggarnas utsagor
visar att den moraliska aspekten att goéra gott for den &ldre viger tyngre dn dennes
sjalvbestimmanderétt. Resultatet visar att anhoriga har ett stort inflytande och spelar en viktig
roll vid behovsbedémning.

Nyckelord: Anhériga, Behovsbeddmning, Sjilvbestimmande, Aldre
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1 Inledning

Bistdndshandldggare som arbetar inriktat mot dldre har ett ansvar att ta emot, utreda, bedéma
samt besluta kring inkomna ansékningar om hjilp. Deras beslut grundar sig i socialtjdnstlagen
som dr en malinriktad ramlagstiftning dar detaljregleringar undviks i mojligaste mén och
tolkningsutrymme ges till de kommuner och domstolar som tillimpar lagstiftningen.
Socialtjanstlagen bygger pa frivillighet och innefattar den enskildes sjdlvbestimmanderatt
som en grundprincip (Regeringen, 2005).

Sjalvbestaimmande ar inte lika sjdlvklart for dldre med bristande insikt i sin situation, sina
behov och/eller som inte kan uttrycka sin vilja. I dessa situationer stélls bistandshandlaggare
infor etiska dilemman att forhélla sig till, sisom dldres sjdlvbestimmande och kommunens
yttersta ansvar om den enskilde riskerar att fara illa (Dunér & Nordstrom, 2005). Detta &r ett
etiskt dilemma utan en tydlig grins for nidr socialtjansten ska ingripa och hur langt
sjdlvbestimmandet ska stricka sig (Lindelof & Ronnbédck, 2007). Bistdndshandldaggare
arbetar med dilemmat &ldres sjdlvbestimmanderdtt och kommunens yttersta ansvar, dir
ansvaret ar att skydda den enskilde frdn att fara illa utan att inskrdnka pd dennes
sjalvbestimmanderétt. Det kan ses som en levande konflikt mellan virdena att ta ansvar for
varandra och samtidigt respektera den enskildes sjdlvbestimmanderétt. Bistandshandldggare
med en objektsyn pa ménniskan agerar ansvarstagande och kan riskera att bega overgrepp pa
den enskildes sjdlvbestimmande. Bistandshandldggare med en subjektsyn later den enskilde
ta ansvar for sig sjdlv och riskerar att begd en underlatenhetssynd (Eliasson, 1992).
Bistdndshandldggare behover finna en balansgang for att inte riskera att varken bega ett
overgrepp pa sjdlvbestaimmandet eller en underlatenhetssynd som riskerar att den dldre far illa
(Dunér & Nordstrom, 2003).

En uppfattning utifrdn vara egna erfarenheter, inom myndighetsutévning inriktat mot &ldre, ar
att bistdndshandldaggare dagligen moter situationer av dilemmakaraktir. Bistindshandldggare
uppfattas halla kontakt med anhdriga 1 de fall dér den dldre brister i sin insikt. Det kan finnas
intressemotsattningar 1 den dldre och anhdrigas syn pa den dldres hjilpbehov, vilket skapar
dilemma for bistdndshandldggare vid behovsbeddmning (Dunér & Nordstrom, 2005). Vid
situationer av dilemmakaraktér finns det inget givet sdtt hur bistindshandldggare ska handla.
Detta har vickt ett intresse hos oss att uppna en forstaelse kring hur de bedomer ett drende
som innefattar dessa problem.



1.1 Syfte och fragestillningar

Studiens syfte ar att uppnd en forstaelse kring hur bistdndshandldggare arbetar med
sjalvbestimmanderétt och inflytande vid behovsbedomning.

Studiens fragestéllningar &r foljande:

* Hur ser bistandshandliaggare pa dldres sjalvbestimmanderétt nér det finns en bristande
insikt 1 de egna behoven?
*  Hur hanterar bistindshandldggare anhorigas inflytande?

2 Bakgrund

I denna bakgrund presenteras avsnitt som socialtjanstlagen, tidigare forskning och teoretisk
forankring.

2.1 Socialtjianstlagen

Aldreomsorgen utgdr en del av socialtjinstlagen som innefattar olika vérderingar och
malséttningar. Dessa virderingar och mélsittningar formuleras forst och blir sedan lagstadga
for att utgora det som kallas for verksamhetens ideologiska dverbyggnad. Den ideologiska
Overbyggnaden far legitimitet och anses rattmitig om den ger uttryck for samhéllets olika
normer och vérderingar (Dunér & Nordstrom, 2003).

Malsittningen med socialtjdnstlagen definieras i Portalparagrafen som aterfinns i 1 kap. 1 §.

Samhillets socialtjdinst skall pa demokratins och solidaritetens grund frdmja
mdnniskornas ekonomiska och sociala trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor,
aktiva deltagande i samhdillslivet. Socialtjinsten skall under hinsynstagande till
mdnniskans ansvar for sin och andras situation inrviktas pd att frigora och
utveckla enskildas och gruppers egna resurser. Verksamheten skall bygga pad
respekt for mdnniskornas sjdlvbestdmmanderditt och integritet.

Varje kommun svarar for socialtjdinsten inom sitt omrade, och har det yttersta
ansvaret for att enskilda far det stod och den hjilp som de behdver. Detta
innebdr ingen inskrdnkning i det ansvar som vilar pa andra huvudmdn.

(2 kap. 1 § 1 st. Socialtjanstlagen).

Hermerén (2000) hédvdar att etiska problem frimst aktualiseras vid valsituationer dar olika
intressen och réttigheter ska tillfredsstéllas. I dessa situationer kan det vara svért att avgéra
vad som dr ritt eller fel och dirmed finns etiska principer som ska underlétta detta val. Dessa
principer dr foljande:



* Principen om lika mdnniskovirde betonar vikten av att alla ménniskor har samma
rattigheter oberoende av ras och religion och att dessa rittigheter ska respekteras.

* Sjdlvbestimmandeprincipen innebar att ménniskor bor bestimma over sitt eget liv.
Sjalvbestammandet ska beaktas 1 varje situation om den inte overskrider granser for
andras sjalvbestimmanderétt. Principen forutsétter att den enskilde har férmagan att
utova sjalvbestimmande.

*  Godhetsprincipen eller maximeringsprincipen handlar om att maximera godhet, vilket
innebdr att individen bor gora gott mot andra, genom att forebygga skada for andra
ménniskor.

* Skadeprincipen eller minimeringsprincipen innebir att samhillet har en skyldighet att
minimera ménniskors lidande.

* Rdttviseprincipen innebdr att liknande drenden bor behandlas och bedomas lika, vilket
ligger till grund for kravet pa den enskildes réttsékerhet.

De etiska principerna vill den enskilde gott och vill forhindra skada, vilket kan komma 1 strid
med den enskildes ritt till sjdlvbestimmande (Hermerén, 2000).

2.2 Tidigare forskning

I kommande avsnitt presenteras tre teman som framkommit under studiens granskning av
tidigare forskning; situationer av dilemmakaraktir, inget rétt sitt att handla och moraliska
aspekter. Avsnittet tar upp olika dilemman som bistindshandliggare kan mota vid
beddmning, samt att dilemman inte har en given l6sning utan dér bistandshandlaggarens
moraliska resonemang kan bli avgdrande.

Situationer av dilemmakaraktir

Akta dilemma #r pa individniva och handlar om den ildres sjilvbestimmande och vart ansvar
for andra. Det kallas ett dkta dilemma for att det rdder en motsittning mellan bistdnds-
handliggarens ansvar och den ildres sjilvbestimmande. Akta dilemman gir inte att 15sa utan
ar ett levande dilemma dér bistandshandldggare fortlopande méste hantera situationen (Dunér
& Nordstrom, 2003).

Skendilemma é&r ett dilemma pa gruppniva dir det finns en konflikt mellan den &dldres och
anhorigas syn avseende vilken hjédlp den dldre bor ta emot. Skendilemman kan till skillnad
fran dkta dilemman l6sas, dock dr dem inte oproblematiska och bistindshandlédggaren maste
fortfarande hantera situationen och forsoka bidra till en 6verenskommelse mellan parterna.
Bistdndshandldggare hamnar ofta i situationer dér olika viljor stélls mot varandra, dock ar det
fraimst den &ldres dsikter som ska foljas. I dessa fall behdver konflikten balanseras for att alla



parter ska bli ndjda med beslutet (Dunér & Nordstrom, 2003). Bistdndshandldggare kan
uppleva hanteringen av denna konflikt som sin allra svaraste arbetsuppgift (Blomberg, 2004).

Lindel6f och Ronnbick (2004) menar att bistindshandliaggare upplever en svarighet att
identifiera édldres behov nér det finns en bristande insikt. Till f6ljd etableras en kontakt med
anhoriga for att kunna hjédlpa den édldre till insatser. I Janlovs (2006) studie menar
bistandshandlidggare att grinssittning kring anhorigas inflytande ses som ett dilemma.
Bistdndshandldggare tar hidnsyn och lyssnar in anhoriga for att kunna gora en korrekt
bedomning, detta visar Blomberg (2004) i sin studie. Anhoriga ses som det viktigaste
ndtverket att forhalla sig till i en handlaggningsprocess. Det storsta skélet till att anhoriga ér
delaktiga 1 processen dr att bistdndshandldggaren vill fa deras bild av den éldres situation.
Andersson (2004) menar att anhoriga ses vara en mer jamlik person som vid behovs-
beddmning, beddms kunna argumentera béttre dn en alderdomssvag person. Enligt Dunér
(2007) kan en handldggningsprocess beskrivas som en forhandling om resultatet, déar
maktaspekten hos aktdrerna dr avgorande ingredienser. Makt kan ses som positiv i syftet att
hjélpa klienter (Skau, 2007).

Blombergs studie (2004) visar att bistandshandldggare anser det lika betydelsefullt att
tillmotesgd den &dldre som anhoriga. Waerness (2007) beskriver det som en méinniskas
mottaglighet for andra méinniskors kidnslor och problem. Vikten av att etablera en god kontakt
med anhoriga ar for att fa en stottning 1 sina beslut. Liknande resonemang fors av Janlov
(2006) som menar att bistindshandldggares bemotande dr avgérande for om anhoriga ska
kdnna sig delaktiga i handlaggningsprocessen.

Inget ritt sitt att handla

Dunér och Nordstrém (2003) synliggor olika dilemman i bistdndshandlaggares yrkesutovning
och menar att det inte finns ndgon given 16sning vid ett dilemma. Det finns inget rétt eller fel,
det vill sdga att det inte heller finns négot sjdlvklart sdtt att handla i dessa situationer
(Henriksen & Vetlesen, 2001). Det finns inga sjdlvklara handlingsmdnster i etiska situationer
dir det star mellan handlingar som att folja regelverket for yrkesutovning eller vilja en
handling som gor gott for den dldre. I alla mellanminskliga moéten finns en etisk dimension
och sdrskilt i de mdten dir det finns ett beroendeforhallande som 1 omsorgsrelationer.
Bistdndshandldggare innehar ett relativt stort handlingsutrymme och ska forhalla sig kritiskt
till regler och principer. Varje méte ar unikt och dirmed maéste bistindshandldggare se till
omstdndigheterna vid varje enskilt &drende. Regler kan inte skrivas utifrdn olika
omstdndigheter 1 enskilda fall utan dar ar det bistindshandldggarens moraliska klokhet,

dennes forméga att kunna fora ett vilgrundat resonemang som &r avgorande (Silfverberg,
1996).



Moraliska aspekter

I mellanminskliga relationer finns det enligt Gilligan (1985) tva aspekter av moral,
rattvisemoral kontra omsorgsmoral. Dunér och Nordstrom (2003) menar att dessa av Gilligan
myntade begrepp kan anvidndas for att forstd hur dilemman uppstar i bistdndshandlédggares
myndighetsutovning. Réttvisemoral och omsorgsmoral star for olika sétt att uppfatta varlden
och dr didrmed inte alltid forenliga med varandra.

Réttvisemoralen framhéller att alla har lika virde och samma rattigheter och ddarmed ska
behandlas lika efter allmdnna principer. Det finns principer som star emot varandra i en
situation av dilemmakaraktir. Vet bistdndshandldggaren om vilka principerna &r, kan de
rangordnas och hérleda till ett mer korrekt handlande 1 en situation. Réttvisemoralen dr med
andra ord ett rationellt sétt att betrakta varlden pa, dir samhillet bestar av en hierarki av lagar,
regler och védrden och dir ménniskor ar fria, oberoende och utbytbara (Dunér & Nordstrom,
2003).

Omsorgsmoral betonar daremot att minniskan &r unik och ska bevaras i centrum. Dunér och
Nordstrom (2003) menar att nir det giller omsorgsmoral, gar det inte att sdga vad som é&r
moraliskt riktigt genom generella principer utan det beror pd sammanhanget. Genom detta
synsitt bestar virlden av nitverk och relationer mellan unika minniskor som inte r utbytbara.
Michaeli (1999) understryker att rattvisemoralen har en tendens att fa en 6verordnad position
1 forhéllande till omsorgsmoralen. Dunér och Nordstrom (2003) har i sin studie observerat att
juridiken har en Gverordnad position 1 forhallande till omsorgen, da bistandshandldggare i
studien 6nskade mer kunskap om juridiska lagar och forordningar att forhilla sig till. De
visade ddremot vaga Onskningar om att utveckla omsorgsarbetets innehall.

Eliasson (1992) menar att det finns en aspekt av moraliskt ansvar som handlar om den
enskildes sjdlvbestimmande och vart ansvar for varandra. Det finns en helhetssyn pa
maéanniskan som innebér att vi dr beroende av varandra och samtidigt aktivt sjdlvbestimmande
subjekt. Det finns ett dilemma och en levande konflikt mellan virdena att vi har ansvar for
varandra och samtidigt ska respektera den enskildes bestimmanderitt. Vid en objektsyn pa
maéanniskan dér bistdndshandldggare agerar ansvarstagande, riskerar de att begé ett dvergrepp
pa individens sjdlvbestimmande. Vid en subjektsyn dér bistdndshandldggare later den
enskilde ta ansvar for sig sjilv riskerar de att begd en underldtenhetssynd. Dunér och
Nordstrom (2003) menar att bistandshandlidggare 1 dessa situationer maste finna en
balansgang for att inte riskera att varken bega overgrepp péd den édldres sjdlvbestimmande eller
en underlatenhetssynd dir den enskilde riskerar att fara illa. Skyddsatgirder i form av insatser
kan behovas for att skydda och underlétta for den enskilde nir denne utgdr en fara for sig
sjalv (Socialstyrelsen, 2015).



2.3 Teoretisk forankring

Kommande avsnitt introducerar Etzionis (1970) tankar kring kontrollmakt i organisationer.
Teorin grundar sig i det Etzioni beskriver som den materiella och symboliska kontrollmakten.
Forskare har senare arbetat om dessa begrepp till strukturell och intentionell makt hos
bistandshandldggare, med samma kvarstdende innebdrd.

Etzioni (1970) beskriver tjdnster och varor som materiella medel, vilka 1 kontrollsyfte
betecknas som medel genom kontroll av materiella behov. Att forsoka dvertyga manniskor
ses som en symbolisk makt dir organisationen vill ha kontroll. Teorin om kontrollmakt har
grundldggande principer som latt kan tillimpas, oavsett vilka organisationer som vill studeras.

Strukturell makt

Utifran ovanstaende resonemang talar Johansson (1992) om bistandshandldggares strukturella
makt som innefattar formella befogenheter, vilka tilldelats genom deras befattning som
myndighetsutovare. Formella befogenheter dr lagar som bistandshandldggare fattar sina beslut
pa, samt befogenheter som de tilldelats genom delegering fran politiker. Beslutsfattandet
delegeras till bistindshandléggare som blir ansvariga for att medborgarna far den hjilp som
de behover och har ritt till enligt lag. Bistdndshandldggare har en makt genom sin kunskap
om lagar, kommunala riktlinjer och policy, utbud av insatser och deras personliga erfarenheter
om hur omsorg bedrivs. Vidare menar Johansson att bistdndshandldggare har strukturell makt
genom att fordela organisationens materiella och personella resurser rittvist till alla som har
ett hjdlpbehov.

Intentionell makt

Johansson (1992) menar att bistindshandldggare utovar intentionell makt genom att de har
kontroll 6ver relationen och situationen. Mojlighet finns da att paverka édldre och anhdriga i
verksamhetens dnskvérda riktning. Sallning av information kan paverka den éldre till att avsta
eller ta emot hjdlp denne egentligen inte vill ha. Genom rad till den dldre och anhdriga
forsoker bistdindshandliggare matcha behoven med organisationens resurser och utbud.
Bistdndshandldggare forsoker Gvertala att ta emot insatser och darmed utdvar de makt genom
”prat”. Den enskilde kan aldrig tvingas ta emot odnskad hjilp, ddremot kan det anvindas
symboler och sprakhandlingar 1 forsok att pdverka i1 en Onskvird riktning. Dunér och
Nordstrom (2005) menar att bistaindshandldggare tar till yrkesspecifika strategier sdsom att
forsoka lirka for att anpassa den dldre till organisationens utbud.



3 Metod

I denna metoddel presenteras val av studie och vetenskapsteoretiskt forhallningssétt, analys-
metod, urval, studiens tillvigagangssitt, kvalitetskriterier och etiska 6verviagande.

3.1 Vinjettstudie

For att uppna studiens syfte utformades en vinjett med tre tillhorande fragor (se bilaga 2), dir
respondenterna dr bistdndshandldggare inom &dldreomsorgen. Genom en vinjettstudie kan
likheter och skillnader ses géllande bistdndshandldggares véirderingar och om de atgérder som
deras vérderingar resulterar 1, ndr de bedomer ett och samma drende. Jergeby (1999) belyser
att en vinjettstudie ar sidrskilt anvdndbar inom socialt arbete for att studera bistdnds-
handldggares bedomningar och stéllningstaganden. Vid valet av vinjettstudien har hénsyn
tagits till Jergebys fyra grundkriterier:

1. Den ska vara latt att folja och forsta.

2. Den ska vara logisk.

3. Den ska vara trovérdig.

4. Den ska inte vara sa komplex att respondenten tappar traden.
(Jergeby, 1999, 5.26).

Ovanstaende kriterier uppfylls 1 vinjetten da den bestar av ett kort drende som gor den latt att
folja och forsta. Vinjetten har for oss utformats pa ett logiskt sitt med en rod trad och drendet
kan ses som trovirdigt, efter godkdnnande av handledare med erfarenhet inom é&ldre-
omsorgen.

Vinjetten utformades utifran vara egna erfarenheter av ett liknande fall fran verksamhets-
forlagd utbildning inom ildreomsorgen. Arendet handlar om "Ingvar 85 &r" som har
Alzheimers och bristande insikt 1 sina egna behov, samt beskriver hur sjukdomen paverkar
hans dagliga liv. Idén bakom var vinjett var att framhdva dilemmat kring den &ldres
sjalvbestimmanderdtt och kommunens yttersta ansvar. Vinjetten utformades for att skapa en
forstaelse kring hur bistindshandldggarna ser pa den &ldres sjdlvbestimmanderitt, samt hur de
hanterar anhorigas inflytande vid en behovsbeddmning. Vinjetten &r dven utformad med en
intressemotsattning mellan parterna for att fa en forstaelse kring hur bistandshandldggarna
tanker kring detta dilemma.

Vid en vinjettstudie kan enbart respondenternas utsagor utgdra sanningen, da det saknas
kunskap om hur bistdndshandldggarna skulle agerat i en verklig situation. Detta &r inte
specifikt for vinjettstudier utan géller dven vid en intervju.



3.2 Vetenskapsteoretiskt forhallningss:itt

Studien har influerats av en metodblandning foresprakad av Miles (1990) som beskriver
vinjettstudier med ett medelvéigsepistemologiskt synsétt. Studien &r en kvantitativ och
kvalitativ metodblandning, mer lutande at det hermeneutiska synsdttet som handlar om att
tolka och forstd. Vinjetten har frdgor med Oppna svarsalternativ som ger respondenten
utrymme till egna tankar som tillhér den kvalitativa metoden. Vinjetten &r influerad av en
kvantitativ metod d& den har strukturerade fragor och dér kontakten med bistands-
handldggarna skedde genom mail, vilket ocksa uteslot mojligheten att stilla foljdfragor.

Enligt Bryman (2011) kan det vara av vikt att belysa vilken vetenskapsfilosofisk position
studien vigleds av, dirmed diskuteras studiens position och ses som den hermeneutiska. Det
hermeneutiska synsittet anser att forforstdelsen for studiens dmne har betydelse for hur
empirisk data tolkas och forstés. I denna studie har tidigare erfarenheter och forforstaelse varit
avgorande for valet av dmne. Denna studie har influerats av tolkning utifrdn den
hermeneutiska cirkeln, vilken Larsson (2005) beskriver som en véxelvis tolkning mellan
delteman och teman. Ur det empiriska materialet hittades framtrddande teman och utifran
dessa teman har helheten av materialet tolkats.

Studien kan sdgas ha arbetats fram som en véxelverkan mellan deduktiv och induktiv ansats.
Det fanns ingen bestimd teori med fran borjan och den framkom inte heller 1 efterhand, utan
teorin valdes under tiden som respondenternas svar inkom.

3.3 Analysmetod

For att analysera kvalitativ data anvéinds framst sOkandet efter olika teman, vilket har
inspirerat denna studie till en tematisk analysmetod. Tematisk analys skiljer sig frdn andra
analysmetoder eftersom det inte finns nagon tydlig bakgrund eller beskrivning hur denna
analys ska genomforas (Bryman, 2011). Det finns inga tydliga kriterier och ddrmed &r en
tdnkbar faktor som kan styra detta, hur ofta ord och fraser som star for ett tema upptrader. Ju
oftare de forekommer ju storre dr sannolikheten att teman verkligen identifierats (Bryman &
Burgess, 1994). Genom noggrann ldsning och bearbetning av insamlat empirimaterial, samt
letande av repetitioner av ord, kan studien forsdkra att relevanta teman har identifierats. Vid
analysen har hdnsyn tagits till Ryan och Bernards (2003) rekommendationer om att hitta
upprepningar for att identifiera teman.

3.4 Urval

Olika lén valdes ut for att ticka en storre bredd och olika kommuner for att se om det fanns
kommunala riktlinjer som kunde skilja sig at vid en bedomning. Tre 1dn valdes medvetet ut;
Skéne, Jonkoping och Vistra Gotalands l1dn. Kommunerna valdes dérefter utifran vilka
enhetschefer som var kontaktbara per telefon. Det var ett strategiskt urval att kontakta
enhetschefer inom dldreomsorgen for att né ut till de bistindshandlédggare som har kunskap att
besvara vinjetten. Dock saknas vetskap om hur enhetscheferna i sin tur delgav vinjetten till



sina bistindshandldggare, vilket bidragit till att urvalsgruppen inte kunnat styras fullt ut. Till
foljd av saknad vetskap om delgivning kan studien inte berdkna bortfall.

3.5 Tillvigagangssatt

En vinjett utformades utifrdn egna erfarenheter fran verksamhetsférlagd utbildning inom
myndighetsutovning 1 dldreomsorgen. Vinjetten visades for handledaren som med sin
erfarenhet inom dldreomsorgen ansag vinjetten som verklighetstrogen och godkénde den for
utskick. Tolv enhetschefer blev uppringda, informerade om studien och tackade ja till att
vidarebefordra informationsbrev och vinjett genom mail till bistindshandldggarna som arbetar
inriktat mot dldre.

Det onskades inkomma svar péd angiven mailadress en vecka efter utskick till enhetscheferna.
Sista dagen kontaktades enhetscheferna for att ge en paminnelse till sina bistandshandlaggare
om sista inldmningsdatum. Genom paminnelse inkom flera svar sista dagen och dven i borjan
av veckan dédrpa. Sammanlagt inkom 24 svar; 10 frdn Skane, 6 fran Jonkoping och 8 svar fran
Vistra Gotalands ldn. I en kommun reflekterade respondenterna gemensamt over vinjetten pa
grund av tidsbrist.

Det empiriska materialet samlades i ett dokument dar ord och uttryck av liknande karaktir
sorterades under tema. Hittade teman analyserades igen och ddrefter framkom fyra teman som
extra tydliga och betydelsefulla for studiens syfte. Tva av fyra teman innefattar dven delteman
som alla utgor grunden i resultat- och analysdelen.

For att finna relevant forskning till studien har databasen LIBRIS anvénts, dir skorden var;
Dilemma &ildreomsorg*, Needs assessment*, Bistindsbedémning*, Aldreomsorg*. Ett annat
hjalpverktyg for att finna tidigare forskning har varit att anvdnda soktjansten Google Scholar.
Genom detta tillvigagangssitt hittades avhandlingar, socialvetenskapliga tidskrifter, rapporter
och bocker som var anvéndbara i studien. Det har funnits ett kéllkritiskt synsétt dar kéllorna
ar vl granskade innan anvéndning.

3.6 Kbvalitetskriterier

I kvalitativa studier anvands tillforlitlighet som bestar av fyra delkriterier; trovirdighet,
overforbarhet, palitlighet och mojligheten att styrka och konfirmera (Bryman, 2011).

Trovardighet dr hur acceptabel studien ses vara i andra ménniskors 6gon. Bryman (2011)
menar att trovardighet dr hur vl studiens tolkningar och resultat 6verensstimmer med det
respondenterna har sagt. Tiden for denna studie har varit relativt kort, vilket bidragit till att
resultat- och analysdelen inte hunnit rapporteras till respondenterna for deras bedomning av
trovirdighet. Dock har deras svar inkommit skriftligt och ingen transkribering har gjorts,
vilket styrker studiens trovérdighet i att citaten &r korrekt skrivna.



Overforbarhet dr hur dverforbar en studies resultat ér till en annan miljé (Bryman, 2011). 1
studien visar resultatet att det finns fler likheter @n skillnader i1 respondenternas svar, vilket
kan mojliggéra att vissa delar av resultatet kan vara representativt for flera bistands-
handldggare inom dldreomsorgen.

Pélitlighet motsvarar reliabilitet och innebér i vilken utstrickning studien kan upprepas
(Bryman, 2011). En grundforutsittning i en vinjettmetod &r att standardisera vinjetten som
diarmed anses fa god reliabilitet, det vill sdga en god tillforlitlighet (Jergeby, 1999). Vinjetten i
studien anses ha god reliabilitet med motivering att samtliga respondenter har fatt tilldelat sig
samma drende och information.

Att styrka och konfirmera innebdr att utifran forstdelsen om att det inte gar vara helt objektiv i
samhillsforskning, forsoka sédkerstélla att agerandet 1 studien har skett 1 god tro. Det innebér
att inte medvetet lata personliga virderingar paverka studiens resultat (Bryman, 2011). Vi
hade en forforstaelse om @mnet och for att inte lata personliga viarderingar paverka studien,
har det varit 4nnu viktigare att tydligt hdnvisa till tidigare forskning.

3.7 Etiska overviganden

Studiens informationsbrev tar hidnsyn till de fyra etiska dvervdganden som Olsson och
Sorensen (2011) ndmner;

* Informationskravet som innebir att informera om studiens syfte, vilket har gjorts 1
utskicket. Kontaktuppgifter har dven ldmnats till bistindshandldggarna for att littare
kunna ta kontakt med oss for eventuellt mer information.

* Samtyckeskravet som innebdr att studien bygger pa frivillighet och att bistinds-
handldggarna nidr som helst kan avbryta sin medverkan, vilket visar pa att hidnsyn
tagits till deras integritet och sjdlvbestimmande.

* Konfidentialitetskravet som innebéar att bade kommunerna och bistaindshandliaggarnas
uppgifter kommer att hallas skyddade for obehoriga.

* MNyttjandekravet som innebdr att insamlat material endast ska anvéndas till &ndamalet.
Bistdndshandldggarna har informerats om att en C-uppsats ska skrivas.

4 Resultat och Analys

I denna del redovisas fyra framtridande teman utifran svaren i vinjetten: sjdlvbestdmmande,
anhoriga vid behovsbedomning, lirka, locka och 6vertala och insatser i hemmet.

Materialet dr inhdmtat frdn 24 respondenter som samtliga dr bistindshandliggare inom
dldreomsorgen och arbetar utifran socialtjdnstlagen. Respondenterna kommer 1 resultat- och
analysdelen bendmnas med nummer 1-24 och deras svar redovisas med hjélp av belysande
citat. De mest talande citaten &r utvalda och ddrmed kommer inte alla 24 respondenternas svar
redovisas.
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4.1 Sjalvbestimmande

Temat sjalvbestimmande innehéller tva delteman; dldres sjdlvbestimmande och kommunens
yttersta ansvar. Forsta deltemat handlar om bistandshandliggarnas syn pa den &ldres
sjalvbestimmanderétt trots bristande insikt i1 sin situation och sina egna behov. Andra
deltemat handlar om kommunens yttersta ansvar for att skydda den enskilde fran att riskera att
fara illa.

Aldres sjilvbestimmande

Bistdndshandldggarna som medverkade 1 studien har utifrdn sina utsagor en relativt
Overensstimmande syn pa dldres sjdlvbestimmande, didr majoriteten av respondenterna
menade att sjdlvbestimmande ska finnas trots bristande insikt. Detta kan kopplas till radande
portalparagraf 1 socialtjdnstlagen dédr det stir att verksamheten ska byggas pa minniskors
sjalvbestimmanderétt. Denna lag forutsitter att den enskilde vet sitt eget basta och kan handla
gott for sin egen del. Det finns ingen specifik lagstiftning for dldre med bristande
behovsinsikt, vilket bidrar till att de innefattas i socialtjdnstlagen. I dessa fall giller samma
sjalvbestimmanderédtt for bade friska och sjuka méanniskor. Nedanstdende citat styrker att
Ingvar har sjdlvbestimmande trots att han &r sjuk:

“Det dr Ingvar sjdlv som bestimmer hur han vill ha det trots sjukdom och
avsaknad av insikt!” (Respondent 13)

Respondenternas syn péd &ldres sjidlvbestimmande kan kopplas till deras kunskap om
socialtjidnstlagen, som de arbetar utifrdn. Johansson (1992) menar att bistindshandléggare har
en strukturell makt genom sin sakkunnighet om lagstiftningen, kommunala riktlinjer och
annan policy. Bistandshandldggarna vet oftast mer om den enskildes rittigheter 4n vad denne
sjalv gor. De respondenter som framhaller sjdlvbestimmandet kan, enligt Dunér och
Nordstrom (2003) betrakta varlden pé ett rationellt sdtt dir samhéllet bestar av en hierarki av
lagar, regler och vérden. I dessa fall ser bistandshandldggarna pa méanniskor som fria individer
att bestimma sjélva.

Bistdndshandldggare med kunskapen om den &ldres sjdlvbestimmanderitt kan dnda uppleva
detta som ett stort dilemma, sérskilt nir den &dldre har en bristande insikt. Nedanstdende
respondent belyser det sédhir:

“Dessa drenden dr alltid lika svara for det dr ett stort dilemma ndr personerna
inte har insikt sjilva. Den dldre har fortfarande sjdilvbestimmande som ingen
kan ta ifran, ddr dr lagen tydlig.” (Respondent 22)

Det upplevda dilemmat kan kopplas till det som Dunér och Nordstrém (2003) bendmner det
dkta dilemmat, vilket handlar om den dldres sjdlvbestimmande och det ansvar som finns for
andra. Aldres sjilvbestimmande kan leda till risken att fara illa och det ska forhindras genom
det gemensamma ansvaret.
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“Det dr viktigt att beakta den enskildes sjdilvbestimmanderditt och det dr viktigt
att bemota alla med respekt. Viktigt forséka skapa fortroende. Samtidigt dr det
orealistiskt att tro att en person med en ldngt framskriden demenssjukdom kan
ta ansvar for sin situation.”’(Respondent 23)

Ovanstaende citat kan kopplas till den moraliska aspekt dar Eliasson (1992) belyser den
enskildes sjdlvbestimmande och ansvaret for andra. Minniskan ses som aktivt sjdlv-
bestimmande subjekt samtidigt som ménniskor &r beroende av varandra. Det &r ett levande
dilemma mellan virdena att fa bestimma sjélv och det gemensamma ansvaret. I ovanstaende
citat kan det utldsas att lagen om sjdlvbestimmanderitt inte alltid kan f6ljas nir den enskilde
saknar forméga att ta ansvar for sig sjdlv. Enligt Hermerén (2000) forutsitter sjilv-
bestimmandeprincipen i socialtjdnstlagen att den enskilde har féormégan att bestimma over
sitt eget liv. Om den enskilde bedoms ha bristande insikt i sin situation och sina behov kan
denne ses som ett objekt och ddrmed asidositts sjdlvbestimmanderitten (Eliasson, 1992).

Kommunens yttersta ansvar

Nar den dldre riskerar att utsdtta sig sjalv for fara pa grund av bristande insikt, belyser flera av
respondenterna  kommunens yttersta ansvar for den enskilde. Enligt lagstiftning har
kommunen det yttersta ansvaret for att enskilda ska f& den hjidlp de behdver. Det finns dven
etiska principer inom socialtjédnstlagen som bistandshandldggarna tar hénsyn till 1 sitt arbete,
vilka 1 detta fall handlar om sjélvbestimmande och skademinimering. Den enskilde ska ha
ratten att bestdimma sjilv samtidigt som samhéllet har en skyldighet att minimera ménniskors
skada och lidande (Hermerén, 2000).

“Ingvar har en stor och langtgdende sjdilvbestimmanderdtt vilket vi
handldggare forsoker att ta hdnsyn till i det ldngsta. Dock har vi ju ocksd
som kommun skyldighet att se till sd att vara kommuninvanare inte far illa
dd vi ju har det yttersta ansvaret.” (Respondent 1)

Ovanstaende citat kan kopplas till Dunér och Nordstroms (2003) dkta dilemma som innebir
att sjdlvbestdimmande star mot ansvaret for andra, vilket Eliasson (1992) bendamner 6vergrepp
eller underlatenhetssynd. Bistandshandldggare som har en objektsyn pa méanniskan agerar
ansvarstagande, vilket kan leda till att de riskerar att begd Overgrepp pa den enskildes
sjalvbestimmande. Vid en subjektsyn later bistindshandldggare den enskilde ta ansvar for sig
sjalv och riskerar da att begd en underlatenhetssynd, som kan innebidra att den enskilde
riskerar att fara illa.

"Om kommunen inte alls reagerar och bara gdar pd personens

sjdalvbestimmande kan ju mdnniskor fara illa. Men det gidller att ha
fingertoppskdnsla och ga varsamt fram.” (Respondent 15)
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Ovanstaende citat belyser bistindshandldggares fingertoppskénsla” i dilemmat gillande den
enskildes sjdlvbestimmande och kommunens ansvar. Detta kan kopplas till den balansgang
som Dunér och Nordstrom (2003) talar om dar bistdndshandldggare 1 dessa situationer
behover finna en vég, dir de varken riskerar att bega overgrepp eller en underlatenhetssynd.
Det ar en komplex situation bistandshandldggare befinner sig 1, med olika virden som star
emot varandra. De har enligt Johansson (1992) en strukturell makt och ett ansvar att
tillgodose samhéllets medborgare med den hjélp och stod som behovs.

I situationer av dilemmakaraktédr finns det inget givet sitt att handla och dédrmed krédvs det
mycket av bistindshandldggaren. De har ett relativt stort handlingsutrymme och ska forhalla
sig kritiskt till lagstiftningen eftersom varje drende ar unikt. Alla ménniskor dr olika och alla
drenden har olika fOrutsdttningar, vilket gor att lagstiftning inte kan ticka in alla etiska
principer. Nedanstaende respondent beskriver det sahér:

"Viktigt som bistandshandldggare att ha ett bra omdéme och “kdnna in vad
som blir rdtt”. Viktigt med kunskap om demenssjukdomar. Vara medveten om
att det finns grazoner och att ibland krockar etik och juridik.”(Respondent 23).

4.2 Anhoriga vid behovsbedomning

Detta tema har tvd delteman; anhorigas inflytande och dilemman. Det handlar om hur
bistandshandldggarna hanterar anhorigas inflytande vid behovsbedomning. De flesta av
respondenterna svarar att de skulle lyssnat in anhdriga, men att de inte har nagon juridisk ratt
att ansdka om insatser for de dldres rdkning. Temat belyser dven dilemman som ror anhorigas
inflytande vid en behovsbedomning.

Anhorigas inflytande

"Anhoriga dr en vdrdefull resurs. Som bistandshandldggare dr det viktigt att ha
en bra relation till anhériga" (Respondent 23)

Ovanstaende citat belyser anhdriga som en vérdefull resurs vid en behovsbedomning. Det
talas om en god relation till anhoriga, vilket enligt Janlov (2006) &r en avgorande faktor for att
kdnna sig delaktig i processen. Da anhoriga ses som en stor stéttning 1 beslut om insatser till
den dldre, dr det betydelsefullt for bistindshandlédggare att etablera en god kontakt. Det
upplevs som minst lika viktigt att tillmotesgd anhoriga som &ldre, da bistandshandlaggare
ocksa vill uppna en uppskattning fran anhdriga kring sina beslut (Blomberg, 2004). Flera av
respondenterna i1 studien framhéller vikten av att lyssna in anhorigas asikter for att kunna gora
en bedomning kring den éldres behov, vilket nedanstdende citat belyser:

"Vad det giller Annas inflytande sa tar vi naturligtvis héinsyn till vad hon har

att fora fram och lyssnar ocksd in detta som en del av var bedomning"”
(Respondent 1)
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Blomberg (2004) visar i sin studie att bistandshandldggare ser anhdriga som de mest
betydelsefulla personerna 1 den dldres nétverk att forhélla sig till 1 en handldggningsprocess.
Genom att lata anhoriga vara delaktiga 1 drendet far bistindshandldggare mer information om
den dldres livssituation. Det kan finnas svarigheter att identifiera den dldres behov nér denne
har bristande insikt 1 sin situation, dirmed blir anhoriga ofta en viktig part som kan framf6ra
sin syn pa detta. Att ta hjdlp av anhodriga for att klargora lampliga insatser kan ses i
nedanstéende citat:

"Ndr det gdller Annas inflytande sd skulle jag lyssna in hennes version for att
veta hur man skall ga vidare i drendet” (Respondent 21)

Att skapa en god kontakt med anhoriga &r en viktig del 1 bistandshandlaggarens arbete. De har
makten att bestimma hur stort inflytande anhoriga har vid en behovsbedémning. Detta kan
kopplas till den intentionella makten kring relationer och situationer (Johansson, 1992).
Anhoriga har oftast mojlighet att padverka bistaindshandliggaren vid en behovsbeddmning.
Deras inflytande kan ddremot sidgas ta stopp dé de inte har nadgon juridisk rétt att ansdka for
den éldres rakning.

"Viktigt att fortydliga dr att anhoriga inte har nagon laglig rdtt att fatta beslut
at den enskilde vilket mdanga tror. Hdr har alltsa dottern Anna ingen mojlighet
att fatta beslut at sin pappa dven om hon gor det i all vilmening.”

(Respondent 20)

Dilemman

Bistdndshandldggare kan uppleva det som Dunér och Nordstrom (2003) kallar for
skendilemmat, dir den &dldre och anhériga har olika syn och éasikter kring den é&ldres
hjalpbehov. Det ér ett dilemma ndr tva parter stir emot varandra och har olika 6nskningar
kring insats. Bistandshandldggare kan uppleva griansdragningen kring anhorigas inflytande
vid en behovsbeddmning som ett stort dilemma (Janlov, 2006). Det kan handla om att
underlétta for anhoriga som ofta star for omvardnaden av den &dldre. Det &r svért niar den édldre
inte vill ta emot nagon hjélp och anhoériga behdver avlastning. Bada parternas viljor behdver
tillgodoses och en respondent menar att:

“Enligt lag ska vi se till sjdlvbestimmanderdtt hos den enskilde men vi ska
ocksa avlasta anhoriga. Detta dr ett svdart dilemma da det blir en balansgang
med att respektera bdda parters situation"” (Respondent 5)

Dunér och Nordstrom (2003) talar om att olika viljor ska balanseras for att bade den dldre och
anhoriga ska bli n6jda med beslutet. Blomberg (2004) menar att bistindshandldggare upplever
hanteringen av denna konflikt som det svéraste 1 sina arbetsuppgifter. Nedanstaende citat
belyser denna svarighet som ett dilemma:
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"Detta blir ett etiskt dilemma - den enskildes sjdlvbestimmande och anhorigas
oro. Jag tycker att man ska visa respekt och lyssna till Ingvars dsikter, men
samtidigt maste jag vdga in anhoérigas dngslan" (Respondent 15)

4.3 Lirka, locka och overtala

Temat lirka, locka och Overtala handlar om hur respondenterna far in den dldre pé ett boende.
Det framkommer utifran vinjetten att de flesta hade forsokt lirka, locka och dvertala den
enskilde till att ta emot insatser som de upplever att den &dldre ar 1 behov av. Det handlar om
kommunens yttersta ansvar for att personen inte ska riskera att fara illa. Nedanstdende
respondent menar att:

"Ndr den enskilde inte kan bestdmma sjdlv och inte dr omyndigforklarad av
ldkaren kan vi bara forsoka “locka” med kommunens mdojligheter till stod. Vi
kan ocksa vara raka och konfrontera personen med vad som hénder och pd sd
sdtt fa tilldtelse att ge mer bistand.” (Respondent 10)

Lirka, locka och oOvertala gors med all vilmening for att den éldre ska fa ett bittre och
tryggare liv. Skau (2007) menar att makt ofta medfor en negativ klang och det ar viktigt att se
det positiva syftet med makt som hjilpande till klienter. De professionella ska handla utifran
den enskildes bista och diarmed ses makten vara positiv. Lindelof och Ronnbédck (2004)
menar att det dr bistindshandldggarnas handlingskonsekvenser som blir de centrala, dir deras
makt och handlingsfrihet ska stirka den enskildes bésta. Nedanstdende citat belyser detta
sahdr:

"Mdnga gdnger sd dr det ju ett lockande, pockande och trixande med att fa
dementa personer till ett tryggt boende. Forhoppningen dr ju att Ingvars process
med att flytta till boendet sker under ndgot sa ndr bra former. Ofta mdr ju personen
ganska bra ndr de vdl kommit in pd boendet. De far bra mat flera gdanger per dag
samt gemenskap.” (Respondent 12)

Detta kan kopplas till den intentionella makt dar bistdndshandldggare genom symboler och
sprakhandlingar forsoker paverka den enskilde i 6nskvird riktning (Johansson, 1992). Dunér
och Nordstrom (2005) finner inom denna kontrollmakt att bistdndshandldggare tar till

yrkesspecifika strategier sdsom att forsoka lirka for att anpassa den éldre till organisationens
utbud.

“Jag skulle forsoka med en korttidsplats forst och dricka kaffe, ddir kan jag se
hur han trivs da och sa vidare. Att lirka, informera och att prova bo pa ett
korttidsboende. Som sagt de dldre brukar visa genom sitt yttrande om de tycker
om det eller inte. Om den dldre sdger att ’jag vill bara hem, jag vill bara ut”
har de rdtt till det. Lirka fram ndgonting for ibland lyckas man och ibland kor
det rdttképp i viggen.” (Respondent 22)
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Dunér och Nordstroms (2003) diskussion om omsorgs- och rittvisemoraliska synsétt, kan
kopplas till dilemmat dir bistindshandldggare har ansvar for den enskilde som stdr emot
dennes sjdlvbestimmanderitt. Det handlar om bistandshandldggarnas moraliska aspekter om
att gora gott for den enskilde istdllet for att se till den dldres sjdlvbestimmanderétt fullt ut.
Nedanstdende respondent belyser att det genom handlingar mojligtvis gar att fa den dldre att
dndra sitt beslut:

“Ibland gar det att 6vertala och lirka fram genom att det arrangeras ett besok
pa ett boende sd han far se hur fint ddr dr. Fika lite och fa kdnna in sig. Da
kanske det gar att fd ett ja pd en ansokan.” (Respondent 8)

4.4 Insatser i hemmet

Detta tema belyser insatser for att stodja den dldre till att kunna bo kvar i hemmet. Vissa av
respondenterna beddmde att det dr viktigt att prova flera insatser i hemmet innan flytt.
Insatser 1 hemmet kan mojliggora kvarboende for den dldre och det belyser nedanstaende
respondent:

“Utifran den information som finns kring Ingvars fall anses det fortfarande
finns flera insatser som inte dr uttomda dnnu. Det finns ndgot som kallas for
“kvarboendeprincipen” vilket innebdr att man sa langt det dr mojligt ska se till
att personen ska kunna bo kvar i sitt eget hem. For att kunna se till att detta dr
mojligt dven for dementa personer som i Ingvars fall finns det insatser som till
exempel dagvard, detta innebdr att den dldre spenderar sina dagar tillsammans
med andra dldre pa en samlingsplats ddr malet dr att de dldre ska fa
regelbundenhet och rutiner i sin vardag som de mar bra av. Detta kan vara till
stor nytta och ge goda mojligheter for ett kvarboende.” (Respondent 20)

For att kunna tillgodose dldres behov att kunna bo kvar hemma kan det krdvas utokad
hemtjanst. Det kan kopplas till Johanssons (1992) teori om strukturell makt dér
bistandshandldggarna har makten att sétta in personella resurser till den dldres hjélp. Detta
grundar sig 1 Etzioni (1970) som beskriver att verksamheten genom makt delar ut resurser.
Nedanstdende citat kan kopplas till ett forslag om att sitta in fler personella resurser 1 form av
utokad hemtjinst:

“Ingvar uttrycker att han vill bo kvar i hemmet och har rdtt till att gora det.
Ingvar kan bo kvar i hemmet med utokad hemtjinst och dorrlarm, samt
eventuell bostadsanpassning.” (Respondent 2)

Inom socialt arbete handlar det om att skydda den enskilde och tillgodose dennes behov.
Aldre med bristande insikt riskerar att fara illa om de inte vill ta emot hjilpinsatser, dirmed
talas det om skyddsatgérder for att skydda eller underlitta for den enskilde. Det kan handla
om att folja den enskilde och spéra vart individen befinner sig med hjélp av ett GPS-larm
(Socialstyrelsen, 2015). Nedanstaende citat belyser denna skyddsétgérd:
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"Da Ingvar dr ute och gdr en del och har svarigheter att hitta hem igen, hade
jag overvigt ett GPS-larm vilket innebdr att nér Ingvar befinner sig utanfor ett
visst omrade gar larmet till hemtjdinsten som kan dka ut och skjutsa tillbaka
Ingvar. Det gar ocksd att ordna med ett dorrlarm vilket innebdr att larmet gar
om han gar utanfor bostaden.” (Respondent 9)

Insatser 1 form av GPS-larm och dorrlarm kan kopplas till Johanssons (1992) strukturella
makt som utgér frdn Etzionis (1970) teori om makt genom kontroll av materiella medel. Det
finns med andra ord materiella insatser och utokad hemtjanst som kan tillsittas 1 hemmet for
att mojliggora kvarboende. Nir det inte ldngre racker med insatser i hemmet for att skydda
den enskilde, far bistdndshandldggaren forsoka motivera den é&ldre till att ansdka om ett
boende. Respondenten nedan belyser det sahér:

"Skulle det senare visa sig att det inte fungerar i hemmet dndd, dven med
utokad hemtjinst, daglig verksamhet och dorrlarm hade jag gjort ett nytt
hembesdk for att motivera Ingvar till att ansoka om sdrskilt boende, eftersom att
han kan raka illa ut under sina vandringar.” (Respondent 2)

Att dldre med bristande insikt inte vill ta emot hjédlp ansags enligt flera respondenter som ett
vanligt problem inom dldreomsorgen. En respondent menar avslutningsvis att:

“Detta dr ju inget ovanligt problem men jag maste sdga att det alltid brukar
losa sig. Oftast sdger de ja till ett boende ndr det gatt sa langt att det inte
fungerar ldngre med punktinsatser i hemmet.” (Respondent 8)

5 Slutsats och diskussion

I denna del presenteras forst en kort slutsats, kopplad till studiens syfte och fragestéllningar. I
andra avsnittet fors en diskussion kring de fyra teman som utgor resultat- och analysdelen.
Tredje avsnittet diskuterar styrkor och svagheter gillande studiens metod och tillvigagéngs-
sétt samt ger forslag till en 6kad kvalité i studien. Den innefattar dven reflektioner om forslag
till vidare forskning.
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5.1 Slutsats

Studiens syfte var att uppna en fOrstdelse kring hur bistdndshandldggare arbetar med
sjalvbestimmanderétt och inflytande vid behovsbedomning.

Studiens fragestéllningar var foljande:

* Hur ser bistandshandliaggare pa dldres sjdlvbestimmanderétt nér det finns en bristande
insikt 1 de egna behoven?
*  Hur hanterar bistindshandldggare anhorigas inflytande?

Utifran resultat- och analysdelen &r slutsatsen att bistdndshandldggarna ser till den dldres
sjalvbestimmanderitt trots bristande insikt, tills de anser att kommunens yttersta ansvar bor ta
vid. Kommunens yttersta ansvar innebér att varje enskild far det stdd och den hjilp som de
behover. Detta ansvar har visat sig vara viktigare dn att tillgodose den &ldres sjdlv-
bestimmanderétt. Socialtjdnstlagen dr inte anpassad for dldre med bristande insikt, ddrmed
viljer bistindshandldggarna att handla gott och riskerar att begé ett Gvergrepp nar det géller
den éldres sjdlvbestimmande. Detta sker genom bistdndshandlédggarnas sa kallade goda makt,
dér de ser till den dldres bésta och motiverar sitt handlande med att den dldre annars riskerar
att fara illa.

Slutsatsen kan dras att bistindshandldggarna hanterar och ser anhoriga som en viktig resurs
och tillgang vid en behovsbedomning, ndr den é&ldre har bristande insikt i sina behov.
Anhoriga kan ha nodviandig information om den dldres behov som bistdndshandldggarna
behover lyssna in for att kunna gora en korrekt bedomning. Bistandshandldggarna hanterar
anhorigas oro och dngslan kring den dldre genom att se och bekréfta deras kdnslor. Anhorigas
inflytande kan sdgas ta stopp vid ans6kan om insats, dd de inte har nagon juridisk rétt att
ansOka for den dldres rdkning. Hur mycket inflytande de anhoriga ska ha vid en behovs-
beddmning gar inte att utldsa, utan ar en svar gransdragning i1 bistdndshandlédggarnas arbete.

Avslutningsvis anser vi att studiens syfte dr uppnétt da de inkomna svaren fran bistdnds-
handldggarna gett oss en Okad forstaelse kring hur de arbetar med sjdlvbestimmanderitt och
inflytande vid en behovsbedomning.
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5.2 Resultat- och analysdiskussion

I forsta temat som handlar om sjdlvbestimmande menar respondenterna att den dldre har rétt
att bestdmma sjdlv trots bristande insikt 1 sina egna behov. Detta kan bero pa att
respondenterna hénvisar till socialtjanstlagen dér det star att verksamheten ska byggas pé den
enskildes sjdlvbestimmanderitt. Lagen innefattar bade friska och sjuka ménniskor, vilket kan
innebdra problem nér den dldre i fraga brister 1 insikt. Flera av respondenterna menar att det
finns en svarighet nir den éldres sjdlvbestimmande medfor risker att utsétta sig sjdlv for fara.
I dessa fall upplever bistandshandldggarna ett dilemma dér principerna sjalvbestimmande och
skademinimering stdr emot varandra, vilket Dunér och Nordstrém (2003) kallar det &dkta
dilemmat. Kommunen har det yttersta ansvaret att forse den enskilde med den hjélp och det
stdd som behdvs for att denne inte ska riskera att fara illa.

Andra temat handlar om anhdriga vid behovsbeddmning och visar att respondenterna
upplever ett dilemma som kan kopplas till det som Dunér och Nordstrom (2003) kallar for
skendilemmat. Detta dr en intressemotsdttning dar den dldre och anhoriga har olika syn pa den
dldres hjdlpbehov. En annan svarighet som f6ljd ar hur stort inflytande anhoériga ska ha vid en
behovsbedomning. Hér verkar det inte finns nagon tydlig grians for hur stort inflytandet ska
vara. Respondenterna pendlar mellan den dldres sjdlvbestimmanderétt samtidigt som de ser
anhorigas information som en viktig del 1 bedomningen. De uppger dven att anhoriga har en
betydande roll och ses som en resurs och tillgdng, for att kunna gora en korrekt beddmning.
Det kan finnas svarigheter med att ta reda pd information om den é&ldres situation utan att
blanda in anhdriga. Nar den dldre inte tycker sig ha ndgot hjdlpbehov blir det svart for
bistandshandlédggaren att ga vidare och da kan anhoriga kontaktas for att bidra med nddvandig
information.

Dunér (2007) menar att bistdndshandlaggningen kan ses som en forhandling mellan olika
aktorer. Det kan finnas en forhandlingsrelation mellan anhoriga och bistdndshandldggare, da
de har olika strategier i1 forhallande till varandra. Anhdriga kan ha nddvéndig information som
behdvs for att kunna gora en korrekt bedomning och bistdndshandldaggaren har sakkunnighet
och beslutsmakt om insatser till den éldre.

Flera av respondenterna menar att de bekriftar anhorigas oro och kénslor kring den éldre.
Respondenterna uppvisar en omsorgsrationalitet, som Waerness (2007) beskriver som en
mottaglighet for méanniskors kinslor, problem och omstindigheter. Anhoriga kan bli lugnare 1
situationen om deras kénslor blir sedda av bistdndshandldggaren. Det kan upplevas att
bistandshandlidggare inte gér nagot at situationen, vilket kan bero pd att lagen bygger pa
frivillighet f6r den enskilde. Ddrmed har inte heller anhoriga ritten till att ansoka om insatser
for den éldres rakning.

Tredje temat handlar om att lirka, locka och Overtala den ildre till att ta emot insatser.
Respondenterna anvinder sin intentionella makt genom symboler och sprakhandlingar for att
fa in den &ldre pé ett boende. Detta forklarar deras vilja att handla gott for den dldre framfor
att lyssna till dennes sjdlvbestimmande. Bistandshandlédggare har en makt och ett handlings-
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utrymme som ska anvidndas pa rétt sitt, vilket alltid ska vara mot vad de tror dr det bista for
den dldre. Detta kan kopplas till Skau (2007) som talar om den goda makten i forhallande till
den hjidlpbehovande. Flera av respondenterna menar att dldre oftast inte vet hur det ar pa ett
boende. Det ar déarfor viktigt att de far mojlighet att besoka boendet innan de tackar nej till
denna insats. Bistdndshandldggare har en symbolisk makt dir de genom sina handlingar kan
leda den dldre i1 6nskvérd riktning. Vil pa boendet kan den éldre visa vad denne tycker och
darefter kan bistindshandlédggaren ta beslut om insats.

Fjarde temat handlar om insatser i hemmet dér respondenterna uppger att den dldre kan fa mer
hjdlp i hemmet innan flytt. De beddmde att den &ldre var i behov av insatser men att det inte
behdvde bli en flytt till boende, dd det kan ses som ett storre beslut. Bistandshandldggare
anvénder sin strukturella makt genom att sdtta in materiella och personella resurser for den
enskildes behov (Johanssons, 1992). Materiella resurser kan vara GPS-larm och dorrlarm,
vilket ses som skyddsatgarder for att skydda eller underlitta for den enskilde (Socialstyrelsen,
2015).

Respondenterna har svarat liknande pa fragorna om sjélvbestimmande och anhoérigas
inflytande 1 vinjetten, vilket leder till att inga storre skillnader kan synliggdras i1 dessa fragor.
Dock kan vi se en skillnad i hur bistdndshandldaggarna bedomer att de skulle gétt vidare med
drendet, diar en del menade att de skulle forsoka fa in den dldre pa ett boende och andra
menade att fler insatser kunde ges 1 hemmet. Vad som éar rétt eller fel att gora utifran den
beskrivna vinjetten gar dock inte att sdga, da det finns olika sitt att se pa dilemman.
Bistdndshandldggarens moraliska aspekter och etiska principer kommer att avgéra vilken
bedomning de gor. Det dr svart ndr tvd parter har olika onskningar da viljorna maste
balanseras. Skillnader 1 bedomningen styrker uppfattningen om att ingen handling kan ses
som rétt eller fel, utan alla bistindshandldggare har en vilja att handla gott for den dldre.
Respondenterna menar att oavsett om den dldre vill ta emot hjélp eller inte, far drendet inte
sldppas om det finns en risk att denne far illa.

En risk vi kan se med att anhoriga har ett stort inflytande ar att det tar over fokus fran den
aldre, vilket kan medfora att sjdlvbestimmanderitten inte beaktas som den ska enligt lag. Vi
tdnker oss att bistindshandldggare haller god kontakt med anhoriga for att undvika konflikter,
men ser dven att kontakten dr nddvéindig for en korrekt bedomning. Bistandshandldggare
arbetar med dilemmat dldres sjdlvbestimmande och kommunens yttersta ansvar att ingen ska
riskera att fara illa. Vi kan se att dessa paragrafer i socialtjanstlagen krockar med varandra nér
den enskilde har bristande insikt i sina behov.
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5.3 Metoddiskussion

Olika kommuner valdes ut for att se om det fanns ndgra kommunala riktlinjer som skiljde sig
at vid bedomning. Dock har vi genom de inkomna svaren inte kunnat utldsa nagra sddana
skillnader. Genom att lata samtliga respondenter besvara en och samma vinjett kan studien
forsdkra att alla haft samma utgangspunkt for sina svar. Utskicket av vinjetten skedde via mail
och innebér att en personlig kontakt med respondenterna aldrig etablerats, vilket garanterar att
de inte blivit paverkade av ndgon intervjuareffekt. En svaghet med vinjettstudier dr dock att
respondenterna riskerar att svara utifrdn vad de tror ar rétt svar (Jergeby, 1999). Det innebér
att studien inte sdkert kan veta om bistdndshandldggarna bedémt likadant vid ett verkligt
drende.

I studien saknas vetskap om enhetscheferna delgav vinjetten till alla bistindshandldggare eller
enbart till utvalda, vilket leder till att bortfall inte kan tydliggéras. All kontakt gick genom
enhetscheferna for ett godkdnnande eftersom tanken var att bistandshandldggarna skulle
besvara vinjetten under arbetstid. Studien har inte heller gjort det mojligt att kontrollera om
respondenterna reflekterade over drendet med varandra eller gjorde en individuell beddmning.

Kwvalitén 1 studien skulle kunna 6kas genom att skicka det fardiga arbetet till respondenterna
for deras godkénnande av trovirdighet. Vinjetten dr standardiserad och utan foljdfragor, vilket
gor att den kan skickas ut upprepande ganger till flera bistdndshandldggare for en okad
reliabilitet. Studien har tagit hdnsyn till etiska 6vervdganden, informerat kring innebdrd och
varit tydlig med villkor for att medverka. I informationsbrevet framkommer det att medverkan
1 studien ar frivillig. Dock saknas vetskap om delaktigheten varit frivillig fullt ut eller om
enhetscheferna paverkat bistindshandldggarna till att medverka.

Det har funnits svarigheter med att finna ny relevant forskning for den valda studien. Utifran
vara kéllor kan slutsatsen dras att det verkar ha skrivits mest om dmnet for 10-15 ar sedan,
men dérefter har det inte varit lika omtalat. Bistindshandldggare ses ddremot fortfarande
uppleva svara etiska dilemman vid behovsbedémning, vilket kan medfora vikten av att
aterigen belysa dmnet.

Det hade vidare varit intressant att studera om resultatet blivit annorlunda om den anhdrige i
vinjetten varit hustru till den dldre. Hur hade bistdndshandldggaren hanterat den anhoriges
inflytande da? Hade inflytandet varit storre? Om vi skulle gjort om studien hade det varit
intressant att veta alder, kon, utbildning och erfarenhet hos bistdndshandlédggarna. Skulle
dessa faktorer paverka resultatet i bedomningen? Och 1 sé fall hur?
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7 Bilagor

Bilaga 1: Informationsbrev

He;j!

Vi édr tva socionomstuderande som nu under varen ska skriva var C-uppsats pa
Hélsohogskolan 1 Jonkoping. Vi vénder oss till dig som dr bistdndshandlaggare och 6nskar din
hjdlp med att besvara tre fragor till ett fiktivt &rende om “Ingvar 85 ar”. Ert svar dr mycket
betydelsefullt for att vi ska kunna genomféra var C-uppsats.

Studiens syfte ar att fa en forstaelse kring hur bistandshandldggare tinker vid bedémning
gillande dldres sjdlvbestimmanderitt samt anhorigas inflytande nir den &ldre har bristande
insikt 1 sitt egna vardbehov. Genom var studie kommer vi att analysera individuella
beddomningar och motiveringar for att se likheter och skillnader i dem.

Vi onskar att du som bistdndshandléggare besvarar fragorna och sédnder tillbaka ditt svar till
mailadressen: halsohogskolanjonkoping@gmail.com Senast 17 april 2015.

Medverkan 1 studien ar givetvis frivillig och kan ndr som helst avbrytas. Studien &ar
konfidentiell och kommunerna och bistdndshandldggarnas uppgifter kommer att avidentifieras
och hallas skyddade.

Vid eventuella fragor gar det bra att hora av sig till nagon av oss.

Med férhoppning om din medverkan!

Vinliga hilsningar

Patricia Andersson Sara Gillisson

Telefon: 073-XXX XX XX Telefon: 070-XXX XX XX
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Bilaga 2: Vinjett

Ingvar 85 ar ar dnkling sedan fem ar tillbaka och bor ensam pé tredje vaningen i ett hyreshus
med tre rum och kok. Ingvar har god kontakt med dottern Anna som bor pd samma ort och
som besoker och hjdlper sin pappa dagligen. Ingvar har inga fysiska funktionsnedsattningar
utan dr en aktiv person som gillar att rora pa sig. Ingvar har demensdiagnosen Alzheimers
sedan tre ar tillbaka och har enligt ldkare drastiskt forsdmrats i sin sjukdom. Diarmed har
Ingvar tillsyn flera ganger dagligen av hemtjinstpersonal samt har matdistribution och
trygghetslarm inkopplat i hemmet. Hemtjdnsten har tidigare tagit kontakt med bistands-
handldggare om att det finns ett 6kat behov av hjdlpinsatser. Ingvar sjilv har inte velat ta emot
mera hjalp.

Ingvars dotter Anna tar nu telefonkontakt med bistandshandldaggare dédr hon uppger att hon ar
mycket orolig 6ver Ingvars tillstaind. Uppger vidare att hennes pappa dr 1 behov av sarskilt
boende snarast, dd Ingvars nuvarande boendesituation blivit ohallbar. Flertalet grannar har
hort av sig till Anna d& de dr bekymrade Over Ingvar som har hittats langre bort frén sin
bostad. Ingvar har da upplevts som mycket forvirrad da han inte hittat hem. Grannar och
bekanta som kinner Ingvar har fatt visa honom tillbaka till sin bostad. Anna uppger att hon
kdnner en oro att det ska hidnda Ingvar ndgot ndr han vistas ensam i hemmet utan
hemtjanstpersonal. Efter kontakt och samtycke fran Ingvar gor bistandshandldggaren ett
hembesok dir Ingvar och dottern Anna &r ndrvarande. Ingvar uppger att han trivs bra i sin
bostad och klarar det mesta sjdlv. Nér bistandshandliggare informerar om andra
boendeformer visar Ingvar tydligt att han inte vill och att det inte ar aktuellt i nuldget. Ingvar
ar fast besluten om att bo kvar hemma, medan dottern Anna ar pastridig om Ingvars behov till
sdrskilt boende.

1. Hur tdnker du kring Ingvars sjdlvbestimmanderitt 1 detta fall?
2. Hur ser du pa Annas roll géllande inflytande kring sin pappa?

3. Hur hade du som bistandshandlidggare gatt vidare med din beddmning? Vénligen motivera
ditt svar.
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