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Aktuella

O{Ebdﬁ fragor

Vi pratar ofta om hur det sociala arbetet paverkas av
New Public Management. Vilken roll har cheferna fatt?
Och vad hjdlper egentligen en missbrukare?

rtiklarnaidrets forsta forsknings-

supplement ger oss inblickar i nagra

aktuella frdgor inom socialt arbete.

Den forsta handlar om vilken

betydelse ledarskap och chefskap

haridet socialaarbetets praktik.

Forfattarnatar sin utgangspunkt
ide stora férdndringar som skett inom den offentliga
sektorn sedan 1980-talet.

Den offentliga forvaltningen ansags dd som ineffektiv
och genom politiska beslut har det skett en uppluckring
av monopolet for produktion av sociala tjinster och
mdjligheter till friare organisationsformer. De politiska
styrformerna har foréndrats mot en 6kad ekonomi-
styrning, prestationsmétningar och inférandet av
marknadsliknande systemi serviceproduktionen.
Férandringen av den offentliga sektorn har gatt under
samlingsbeteckningen New Public Management
(NPM). Styrningen skulle utgé ifran ekonomiska
faktorer och férklaringsmodeller och verksamheten
skulle evidensbaseras.

Fragor som behandlasiden forsta artikeln dr vilken
roll chefernaisocialt arbete har fatt for att uppfylla
de nya strivandena och organisationernas mal. Har
cheferna fatt storre makt och vilken betydelse har
dettaisafall? Behover det socialaarbetet en nyledar-
skapsteori?

Den andraartikeln belyser frdgan om hur man ska
kunna dstadkomma en positiv férdndring f6r mdnniskor
som genomgar behandling for sina missbruksproblem
och vilka faktorer som &dr verksamma i behandlings-
processen. Artikeln bygger dels pa intervjuer med
klienter som utifran sina problem genomgatt en positiv
behandling och om hur de uppfattar behandlings-
processen. Dels bygger artikeln pd intervjuer med
behandlingspersonal. Férfattarna sammanfattar en
rad behandlingskomponenter som framhélls som
centrala for ett lyckat behandlingsresultat och som
kan forstérka en positiv utveckling.

Som vanligt presenteras ocksa nagra nyheter
fran félt och forskning.

Trevligldsning
och hoppas att du ska
finna texternaidetta
forskningssupplement
stimulerande, ldrorika
och ldsvirda.

Redaktor
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Chefer och ledare

i socialt arbete

Om hur dindrade organisatoriska villkor och
nya ledarskapsteorier kan paverka yrkesrollen

Forfattarna diskuterar villkoren f6r chefsskap inom
socialtjinstens individ- och familjeomsorg. Pa
basis av internationell forskning visar de vilka nya
ledarskapstrender som fatt inflytande, betydelsen av sa
kallade New Public Management reformer och diskuterar
behovet av sdrskilda ledarskapsteorier i socialt arbete.

TOMMYLUNDSTROM

TITEL: Professor i socialt arbe-
tet, Stockholms universitet.
BAKGRUND: Han forskar bland
annat om det sociala arbetets
organisering och socialt arbete
med barn och unga.
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INLEDNING

Den hér artikeln handlar om ledarskap och
chefskapisocialt arbete. Ett forsta skél att
diskutera denna fraga dr att de organisatoris-
kavillkoren f&r chefskap inom den offentliga
sektorn fordndrats kraftigt under de senaste
30 dren. Férdndringarna kan beskrivas med
nyckelord som managerialism och New Public
Management (NPM), d.v.s. nya modeller for
styrning av offentlig sektor som atminstone
iteorin borde innebéra att chefer i socialt
arbete, liksom pé andra flt, fir mer att séga
till om. De dominerande trenderna géririkt-
ning mot 6kat utrymme fér chefer somiallt
hogre grad ges ansvar for att uppfylla organi-
sationens mal inom de rddande ekonomiska
ramarna. Omkring 8o procent av cheferna
inom individ- och familjeomsorg har gatt
chefs och ledarskapskurser, som ofta har
fokus pé generisk ledarskapskompetens och
drriktade mot chefer inom privat savil som
offentlig sektor (Shanks, Bergmark & Lund-

strom 2014; Shanks, Lundstrém & Wiklund
2014).

Ettandra skdl att intressera sig for fragan
dratt centrala myndigheter som Socialstyrel-
sen har stora férvintningar pd individ- och
familjeomsorgens chefer bland annat nér det
gidller implementering av nya arbetssitt
(Socialstyrelsen 2012 a, b). Hégskolef&rord-
ningen stéller dessutom krav pd socionom-
utbildningarna i dessa avseenden. Nyutbilda-
de socionomer skall ndmligen visa kunskap
om ledning av socialt arbete” som det formu-
lerasiettavexamensmélen (Hogskoleforord-
ningen 1993:100 bil.2). Till detta kanldggas att
Akademikerférbundet SSR:s ger ut en sdrskild
tidskrift — Chef.

I Sverige finns pafallande lite forskning och
vetenskapligt driven diskussion om ledarskap
och managementisocialt arbete (vi skall dock
aterkomma till en empirisk undersékning
av sa kallat transformativt ledarskap inom
individ- och familjeomsorgen). Inte heller &r
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det sdrskilt vanligt med svenska ldrobdcker
pa omrddet, sdrskilt inte sddana med en stark
akademisk eller empirisk bas. Den ldrobok
som dr vanligast férekommande pé soci-
onomutbildningarnas kurslistor dr Ingela
Thylefors (2007) Ledarskap i human service-
organisationer (féregangare Ledarskap i vard,
omsorg och utbildning). Boken innehaller en
genomgang av olika ledarskapsteorier, men
relaterar ocksd till sddant som NPM.

Isvenskt perspektivdr omradet omsorg om
dldre och funktionshindrade ett undantag nir
det giller forekomst av forskning. Inom detta
falt finns ett relativt stort antal ledarskapsori-
enterade studier, som har viss relevans ocksa
for individ- och familjeomsorgens chefskap
(se Osterlind 2013; Larsson 2008; Johansson
2002 for oversikter). Villkoren f6r chefskap
ser dock ganska annorlunda ut om man jAimfor
dldreomsorg med individ- och familjeomsorg.
I det forstndmnda fallet handlar chefskapet
om att leda (ofta manga) anstédllda som har en
annan yrkestillhorighet &n den egna (t ex soci-
onomer som dr chefer for vardbitrdden). Nér
det géller individ- och familjeomsorgen hand-
lar det om chefer som svarar for en (ofta liten)
arbetsgrupp dir de understélldaide flesta fall
har samma professionella tillhérighet som
chefen. Nér viifortséttningen talar om forsk-
ning om ledarskap och managementisvenskt
socialt arbete avser viframforallt verksamhe-
ter som liknar individ- och familjeomsorgen,
ddr de flesta svenska socionomer arbetar.

SYFTE OCH FRAGOR

Syftet med artikeln &r att diskutera nagra
teoretiska nyckelfragor nir det géller ledar-
skap och managementisocialt arbete. De
fragor som behandlas ror:

(1) Skilda synsétt paledarskap och chefskap i
socialt arbete, och hur dessa skillnader kan ses
som ett uttryck for olika reaktioner pd NPM.
(2) Huruvida det sociala arbetet behdver en
sdrskild chefs-/ledarskapsteori. En fradga som
diskuterats linge i framforallt amerikansk
litteratur.

(3) Ivilka former nyaledarskapstrender far
inflytande pé det sociala arbetets falt.

Tanken dr att artikeln skall kunna bidra till
den svenska vetenskapliga och professionella

diskussionen genom att reda ut en del centrala
begrepp och presentera internationell,
framforallt anglosaxisk vetenskaplig diskus-
sion pa omradet. De fragor som behandlasi
artikeln utgor pd intet sétt en Sversikt over all
forskning om ledarskap i socialt arbete, men
de representerar nigra avde mest centrala
sporsmalen, i den internationella (framférallt
anglosaxiska) forskningsdrivna diskursen.

Artikelns fragestdllningar dr intimt
sammanbundna med varandra eftersom
synen pa ledarskapsteorier hdnger nédra
samman med hur man virderar inflytandet
fran omvirlden, inte minst i form av NPM.
Behovet av en sdrskild ledarskapsteori i
socialt arbete har luftats kanske framforallt
bland amerikanska forskare och har ocksa
den att géra med vad de férédndrade organi-
satoriska villkoren stéller f&r krav pé chefer i
socialtarbete.

Innan vigar in pa de fragor som berér
socialt arbete mer specifikt behdver viringa
in begreppen ledarskap och chefskap/mana-
gement genom att relatera dem till varandra
och genom att diskutera dem i férhallande till
professioners organisationsberoende. Dér-
efter ndrmar vi oss artikelns fragestéllningar
genom att presentera olika sitt att analysera
vad de senaste arens organisatoriska forand-
ringar betytt for chefskap i socialt arbete,
fragan om behovet av specifika ledarskapsteo-
rier i socialt arbete och vilka former inflytan-
de frdn nyaledarskapsteorier kan ha pa filtet.
Avslutningsvis sammanfattas slutsatserna
och diskuteras vad de borde betyda for forsk-
ningen pa omréadet.

LEDARE, CHEFER OCH
ORGANISATIONSBEROENDE

Det finns midngder med definitioner av vad
ledarskap &r, hur synen pa ledarskap férand-
rats samt hur olika former avledarskap kan
kopplas till resultat. Méngden vetenskaplig
litteratur dr mycket stor, inte minstidmnen
som féretagsekonomi. Ledarskapsforskning,
liksom f6r 6vrigt manga andra samhélls-
vetenskapliga forskningsomraden, utmirks av
enviss spretighet och av motséttningar. Det
finns t exknappast nagon enighet om hur ett
begrepp som ledarskap skall definieras och én
mindre nadgon konsensus om hur olika typer

EMELIESHANKS

TITEL: Socionom och dokto-
rand i socialt arbete, Stock-
holms universitet.
BAKGRUND: Hennes avhand-
lingsprojekt handlar om
chefer inom socialtjanstens
individ- och familjeomsorg.
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avledarskap faktiskt paverkar verksamheten.
Vi tdnker inte dgna plats at att géra ndgon
fullodig genomgang av ledarskapsforsk-
ning, utan hinvisar till versikter antingen
med basisocialt arbete som Bargal (2000),
Lawler och Bilson (2010) eller mer allménna
somiSveningsson och Alvessons (2010) bok
Ledarskap.

Istdllet skall vi diskutera begreppen chef
ochledare och séiganagot om hur dessa
begrepp kan forstas ur ett organisationsper-
spektiv. Distinktionen mellan dessa begrepp
drndmligen viktig ocksd i socialt arbete vilket
kommer att framga i den f6ljande texten.

Begreppsapparaten inom detta omrade
dr inte alldeles enkel och ofta inspirerad av
anglosaxiskt sprakbruk. Vi sjdlva anvinder
t ex det engelska management nér vi skriver
om hur organisationer styrs och leds, medan
managerialism far std f6r en ideologi eller
férestdllning om att styrningstekniker fran
marknaden &r tillimpbara ocksé pa offentlig
verksamhet. I linje med en sadan ideologi
behover det goda chefskapet premieras genom
16nesidttning och andra férméner och odlas
genom utbildningar, kurser och mentorer.
NPM utgor en samlad beteckning for orga-
nisationsformer och styrningstekniker som
genomfors inom den offentliga sektorn med
inspiration frdn den privata féretagsamheten.

Chef ochledare dr tvd ord som ibland, men
langt ifran alltid, anvinds synonymt. En chef
dr en person som dr en del av en organisation
och som har en position ndgonstans &ver den
ldgstanivan. Enledare kan vara chef men
behdver inte vara det, mdnga menar dessutom
att chefer inte nodvéndigtvis drledare. Vi
talar ibland om informella ledare, om ledar-
egenskaper som inte har med organisatorisk
position att gora. Var tids betoning avledar-
skapets betydelse ocksa i offentliga organi-
sationer kan ses som en effekt och om man sa
vill en radikalisering av nya managementidéer
(Lawler 2007, 2008).

Fragan om ledarskapets relevans f&r hur
man ténker sig att organisationer inom
den offentliga sektorn skall styras och hur
ménniskor i organisationer skall upptrada
har 6kat i betydelse. Samtidigt 4r det langt
ifranlatt att forsta vad som innefattas i
ledarskap. Snarare &n en specifik betydelse

kan man tala om ett antal olika mer eller
mindre sammanhingande sfdrer inom vilka
begreppet kan forstas, en slags familjelikhet
dér detér svartatt avgrénsa begreppet med
hjélp av en uppsittning specifika kinnetecken
som avgrédnsar ledaren fran andra ménniskor.
Familjelikheten handlar om att vi trots
bristen pa specifika definitioner i var vardags-
forstaelse trots allt ofta tycker oss "kdnna
igen” ledare eller genom att vi tror oss kunna
identifiera goda ledaregenskaper. Detta dven
om savél ledare som deras egenskaper kan se
mycket olikartade ut (en del ledare *pekar med
helahanden’ andra’dr bra pd attlyssna’) (se
Spicker 2011; Sveningsson & Alvesson 2010).

Ledarskap kan sdledes diskuteras som olika
egenskaper - konstitutionella eller férvirvade
-vilka utmirker skickliga ledare. Ilinje med
Max Weber (1983) kan vi tala om karismatiska
personer eller hinvisa till egenskaper som
integritet, mod, entusiasm och Gvertygelse
(utan att vi ddrmed anser att skickligaledare
alltid dr goda: bra ledaregenskaper, menar nog
de flesta, kan anvéndas for att uppna tveksam-
ma mal). Ett annat sitt att tala om ledare ar
att fokusera deras relationer till de underly-
dande. Ledarskap handlar dé till exempel om
attidialog med sina understillda entusiasme-
radem och med olika medel f& dem att géra
det som behover goras. Ledarskap anvinds
ocksa for att tala om strategisk planering,
koordinering avarbetsuppgifter och ansvar
for att uppnd mél, dven om man hédr ndrmar
sig det som brukar sidgas inga i chefskap.
Ledarskap kan forstds som en uppséttning
roller eller egenskaper som i sig inte behover
vara kopplade till en formell position. I den
meningen kan ledarskap utévas ocksa av
personer som inte dr chefer. Det kan handla
om informellaledare eller en grupp avledare
med olika roller (Spicker 2011).

Ledarskap kan relateras till, men ocksa
sdttas i motsdttning till management eller
chefskap. (Sveningsson & Alvesson 2010).
Manga menar saledes att ledarskap dr nagot
annat dn chefskap: ’Management is mainly
to dowith planning and organizing whereas
leadership is associated with creating, coping
and helping to adapt to change. Management
isabout implementation, order efficiency
and effectiveness, whereas leadership is
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concerned with future direction in uncer-
tain conditions”, som Hafford-Letchfield,
Leonard, Begum & Chick (2008 s. 34) skriver
i Leadership and Management in Social Care,

en av manga engelsksprakiga lirobdcker om
ledarskap och managementisocialt arbete.
Ledarskap blir med andra ord nagot som &r
mer spdnnande, kreativt och utmanande dn
att som chef férvalta en organisation. Ledaren
arbetar med fordndring medan chefen sysslar
med foérvaltning, ledaren arbetar med méinsk-
liga relationer medan chefen organiserar och
planerar.

Givetvis kan man vara informell ledare
eller ledare utan att ha en chefsposition, men
icke desto mindre finns det skil att diskutera
om kontrasten mellan chefskap och ledarskap
dr falsk eller i vart fall 6verdriven. Man kan
med andra ord med fog fraga sig om det gér
att tinka sig ett ledarskap skiljt fran den (typ
av) organisation man tillhér och den position

man har i den organisationen (Alvesson &
Sveningsson 2003a, b). Det verkar till exempel
finnas goda skél att tinka sigatt ideala ledar-
skapsegenskaper skiljer sig t beroende pa om
man arbetar inom ett privat foretag eller inom
den offentliga sektorn och att de skiljer sig at
beroende pa vilken del av organisationen man
verkari.

Man kan ocksa tdnka sig att det goda
ledarskapets egenskaper skiljer sig &t mellan
olika typer av professionella organisationer,
ochattdet t exstéllsandrakrav péledar-
egenskaper ndr man som socionom &r chef
over andra socionomer jamfort med att vara
sjukskoterska och chef for underskoterskor.
Paliknande sdtt kan man givetvis friga sig
om det dr ledaregenskaper eller chefstalanger
som paverkar vilka resultat organisationer
uppnar. Eller for att spetsa till det: 4r det mer
effektivt att styra genom att dvertyga, lyssna
och kommunicera jimfort med att anvén-

Framtid

Y/
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s? Vi lydlper dig som handliggare pa kommunen eller inom
4 den psykiatriska varden. Vi kan vara ett komplement eller
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tillbaka till ett fungerande liv 1 samhdllet.
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»Marknadiseringen har
fordndrat chefskapets villkor

ocksa i Sverige.«

daklassiska managementmetoder, som att
omorganisera, kontrollera via budget och
revision och genom att dela ut beléningar och
bestraftningar? Hur det &én dr med den saken
kan man konstatera att det skett en pétaglig
férskjutning i forvéntningar pa chefer i rikt-
ning mot att deihdgre grad skall varaledare
dn administratdrer. Det understryks avden
flod av populérlitteratur om ledarskap och
ledarskapskurser som skoljer 6ver oss (Spick-
er 2011; Sveningsson & Alvesson 2010).

SKILDA SYNSATT PALEDARSKAP OCH CHEFSKAP
1SOCIALT ARBETE

Det finns en hel del engelsksprakig litteratur
just med fokus pa ledarskap och management
isocialtarbete och dessutom en sérskild
forskningstidskrift - Administration in social
work (som byt namn till Human Services Orga-
nizations Management, Leadership & Governan-
ce dr 2015) - med sddan inriktning. Man kan
sdga att forskningens empiriska fokus utgors
av ett chefskap som ofta liknar det som utévas
inom den svenska individ- och familjeom-
sorgen (d.v.s. professionella organisationer
ddr socionomer &r chefer &ver socionomer),
men hidr mirks ocksa forskning om andra
specialiteter som ledarskap i frivilligorgani-
sationer. Trots att man ildnder som USA och
Storbritannien bedriver mer chefsforskning
eller i vart fall att forskare skriver och teore-
tiserar mer om fradgorna dni Sverige, sd dr det
mer regel dn undantag att man ocksdidessa
lander talar om brist pa forskning (Preston
2008; Patti 2003, se &ven Healy 2002).

Om manvill delain den forskningsdrivna
diskussionen om ledarskap och management
isocialtarbeteienhardragen och enkel diko-
tomi kan man tala om reformister och cyni-
ker. Med reformister menar vi forskare som
ser som sin huvudsakliga uppgift att forbéttra
kunskaperna om ledarskap och management

inom socialt arbete. De identifierar en brist-
situation ddr de konstaterar att det finns allt
for litet kunskap bland chefer eller potentiella
cheferisocialt arbete. Deras argumentation
bygger ofta pa grundfdrutsittningen att soci-
altarbete kridver annan typ avadministrativt
kunnande och annatledarskap éniprivata
foretag och/eller andra verksamheter inom
den offentliga sektorn, men ocksa en anpass-
ning till tryck fran omgivningen.

Med cyniker avser viforskare som ser de
Okade kraven pa generell ledarskapskom-
petens som i forsta hand ett uttryck fér den
omorganisering av den offentliga sektorn som
skett fran 1980-talet och framat. Management
ochledarskapsmodeller med anknytning till
marknaden tillsammans med andra férsck
att effektivisera den offentliga sektorn, blir
maltavlan for kritiken. Begreppet manage-
rialism blir i det ssmmanhanget centralt
och fungerar som en samlande beteckning
péd marknadsrelaterade styrningsmodeller
med ledarenicentrum som mer eller mindre
tvingats pa det sociala arbetet.

De forskare vi bendmner reformister
aterfinns oftai USA. Hér finns en rad empi-
riska studier som fokuserar pd managementi
socialt arbete, ofta utan nagon tydlig distink-
tion mellan management och ledarskap, det
sistndmnda blir helt enkelt en delméngd av
det forstndmnda. En allmén utgdngspunkt
drinte sdllan att behovet av bittre kunskaper
om management behvs for att socialarbetare
arbetar inom olika yrkesfélt ochien allt mer
komplex omgivning. P4 grund av kontextuella
utmaningar som mer komplicerade sociala
problem, 6kat utbud av tjénster pa en mark-
nad och svérigheter att behalla personal,
behdver dagens chefer, sdvil inom offentlig
sektor som inom den sa kallade nonprofit
sektorn, ett bredare utbud avledarskapstér-
digheter och managementekniker &n tidigare
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generationer. Vissa forskare betonar beho-

vet av externt orienterade funktioner, d.v.s.
hanterandet av en alltmer komplex omgivning
medan andra fokuserar pa internt orientera-
de funktioner som relationella fardigheter
(konfliktlosning, gruppdynamik etc.) (Hoefer
2003; Preston 2008; Menefee 2000; Hopkins
& Hyde 2002; Rank & Hutchison 2000).

De cyniska forskarna, som ofta aterfinns i
Storbritannien, tar ocksé de fasta pd dndrade
férhallandenidet sociala arbetets omgivning.
Diskussionen tar fart under 1990-talet och i
centrum star New Public Management, mana-
gerialism och hdrdare tag (18s besparingar
och 6kad effektivitetskontroll) i den offentliga
sektorn. Tidsméssigt och politiskt forldggs
férandringarnaidet sociala arbetets omgiv-
ning till Thatchers regeringsperiod menihog
grad dven till New Labours och Tony Blairs tid
vid makten. Mycket av forskningen fokuserar
pa de problem som uppstér nir man impor-
terar managementmodeller frdn marknads-
sfaren till socialt arbete. Ett begrepp som star
icentrum dr med andra ord managerialism
(Kirkpatrick, Ackroyd & Walker 2005; Harris
2003; Harlow 2003). Ofta tar man fasta pa
managementmodellernas konsekvenser for
de socialarbetare som arbetar direkt med
klientarbete, men det finns ocksa ett antal
studier som diskuterar chefernas egna upple-
velser, professionella dtaganden och identitet
samt lojalitet uppat och nedatiorganisa-
tionen (Evans 2011; Berg, Barry & Chandler
2008; Lawler & Hearn 1997).

Den kanske mest diskuterade negativa
konsekvensen avinflytandet fran manageria-
lism dr det minskade utrymmet f6r professio-
nalism och professionellt sjilvbestimmande
som foljer av 6kad kontroll och resultatstyr-
ning (Kirkpatrick, Ackroyd & Walker 2005).
De forskare som menar att managerialism
impregnerat det socialaarbetet tenderar att
beskriva chefer (atminstone de som befinner
sig en bit upp i organisationen) och profes-
sionella som varandras motpoler och oroas
6ver minskat handlingsutrymme f6r de
sistndmnda. I andra studier antyds dock att
managerialism inom socialt arbete inte dr en
allmént godtagen verklighet utan snarare en
pagdende process som bade chefer och social-
arbetare har olika attityder till (se t.ex. Evans

& Harris 2004; Evans 2009; Kirkpatrick
2006). Hir antas managerialism inte (dnnu)
lett till ndgon fullstédndig brytning med det
tidigare dominerande styrningsséttet (som
inom denna litteratur brukar bendmnas
bureau-professionalism) och ddrmed inte
heller lyckats frdnta de professionella sitt
handlingsutrymme (Evans 2009). Det finns
ocksa litteratur inom den cyniska firan som
belyser mojligheterna for chefer att anvinda
sitt inflytande for att motverka effekterna
avmanagerialism (Aronson & Smith 2011;
Lawler 2007).

Somliga oroar sig for att socialarbetare
kommer att tringas bort fran viktiga manage-
mentpositioner och ersdttas av professionella
chefer med annan utbildningsbakgrund,

t ex ekonomer. Den australiensiska forskaren
Karen Healy menar att socialarbetare maste
skaffa sig bdttre skolningiledarskap och
management (inte minst ekonomi), just for
att motverka att filtet tas 6ver av chefer med
annan bakgrund (Healy 2002).

Denna mycket grova karaktéristik, med en
indelningi cyniker och reformister, leder till
den likaledes grova slutsatsen att det gér att
identifiera en europeisk (brittisk) forsknings-
fdra som tar sin utgangspunkt i de forsok till
styrning av det sociala arbetet som introdu-
ceras utanfdr det sociala arbetet sjilvt. Detta i
form av organisationsforéndringar, med knyt-
ning till NPM, vilka hotar den professionella
sjalvstdndigheten och det genuina klientar-
betet. Ledarskap, chefskap och management
blir intressant som ett uttryck for sadana
férdndringar och kan analyseras som ett
sdtt att verkstilla sddana utifrinkommande
signaler eller ibland som ett sdtt att motverka
dem. Det betyder ocksé att det ocksé finns
gott om praktiskt inriktad litteratur som med
kritisk udd soker formulera strategier for ett
alternativtledarskap ellerivart fall ett ledar-
skap med forankringi”’gamla” professionella
ideal (se t ex Hafford-Letchfield 2009; Lawler
& Bilson 2010). Det f6r oss 6ver till frdgan
om det behdvs sirskilda ledarskapsteorier i
socialt arbete.

BEHOVS DET SARSKILDA LEDARSKAPSTEORIER]
SOCIALT ARBETE?
I Handbook of Social Welfare Management
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frdn ar 2000 - en ndra nog 600 sidor tjock
volym dér vi aterfinner de mest namnkunni-
ganordamerikanska forskarna pa omradet
—konstateras att &ven om en del forskning
publicerats tidigare sa var det ganska tunn-
satt med studier som specifikt och med nagot
sandr teoretiskt djup diskuterar villkoren for
ledarskap och managementisocialt arbete
fore 1990-talet. En utgangspunkt f&r Hand-
book of Social Welfare Management dr att det
sociala arbetets specifika organisatoriska
villkor och andra sérdrag gor att det kréver
savil en annan chefspraktik dn pd andra félt
och att det behovs forskning for att bidra till
utveckling av en sadan sdrskild praktik (Patti
2000, se dven Patti2003).

Vad som skiljer socialt arbete fran andra
verksamhetsfélt och vad det betyder for ledar-
skap dr ett &terkommande tema i den ameri-
kanska litteraturen. Ett ofta citerat arbete i
det sammanhanget 4r Rank och Hutchison
(2000) An Analysis of Leadership Within the
Social Work Profession. Artikeln bygger pa
enkiter till olika typer av chefer i socialt arbe-
te (inklusive sddana som ansvarar for utbild-
ning). De allra flesta respondenter tyckte att
det sociala arbetets ledarskap skiljer sig fran
andra félt och angav sadant som (1) det etiska
uppdraget, (3) det systemiska perspektivet,
(3) en deltagarstyrd och inkluderande ledar-
skapsstil (participatoryleadership style) och
(4) betydelsen av allmédnhetens syn pa profes-
sionen. Till en sddan upprikning kanske
man ocksé kan ldgga den starka tradition av
handledningienskilda &renden som brukar
ses som en del avledarskapet for chefer i
socialt arbete, sdrskilt for de som arbetar pa
lagre nivaer (Kadushin, 2002; Manthorpe et
al2013).

Man kan naturligtvis med fog undra om
inte varje profession skulle kunna bidra med
en liknande, litt idealiserande lista av vad
som skiljer den fran andra. Men den fraga som
dnda vicks dr om de specifika professionella
forutsittningarna innebdr att socialt arbete
har behov av egen managment-/ledarskaps-
utbildning och egen teoribildning. Ett rimligt
antagande &r forstas att en del av den kontrast
som socialarbetarnaiRank och Hutchisons
(2000) studie indikerar med sina svar om vad
som skiljer derasledare fran andra,ihoggrad

handlar om att dra en skiljelinje till ledare
iden privata, vinstdrivande sektorn. Man
lyfter sdledes fram altruistiska dygder som
kontrast mot mer krassa ekonomiska driv-
krafter och menar att dessa skilda drivkrafter
borde ha betydelse for ledarskapet.

Den amerikanska forskningen tenderar att
ihog grad se ledarskap och management som
nagot viktigtisig och betraktar forindringar
som utmaningar for ledarskapet snarare dn
hot. Till denna foérenklade framstdllning bér
dockldggas att det dr amerikanska forskare
som introducerat begreppet Human Service
Organisations (Hasenfeld 1983,1992), som
pé svenska brukar dversédttas mdnniskobe-
handlande organisationer. Begreppet Human
Service Organizations (HSO) brukar anvédn-
das for att beskriva alla typer organisationer
som arbetar med ménniskor som “ramate-
rial”. Har kan allt fran skolor, universitet till
fangelser inga, men vilka granserna dr for vad
som dr en HSO dr inte alldeles klara. Teorier
bakom HSO har spelat viss roll fér att analy-
seravillkoren f&r ledarskapisocialt arbete
och anvinds betydligt mer av forskare i socialt
arbete dn pd andra omraden.

Utifran begreppet HSO lyfts inte sdllan det
sociala arbetets gemensamma och specifika
virdegrund fram, ofta med helt annan styrka
dn vad som 4r vanligt bland svenska forskare
(se Rank & Hutchison 2000; Patti 2000; Healy
2002). Det kan goras antingen utifrén profes-
sionens egna normativa stillningstaganden i
sadana fragor eller med teoretisk basiatt de
organisatoriska villkoren som utmérker
socialt arbete och besldktade omraden préglas
av sin sdrskilda normativitet. I det sistndimnda
avseendet skriver Hasenfeld: ”human
service organisations engage in moral work
/-../ Therefore, human service organizations
are embedded in an institutional environ-
ment from which they derive their legitimacy
to work on people” (Hasenfeld 2000, s 90).
Detta faktum spelar, menar Hasenfeld, stor
roll f&r de teknologier som anvidndsisadana
organisationer, inklusive de verktyg som kan
och bor utnyttjas av organisationernas chefer.

OM NYA LEDARSKAPSTEORIERS INFLYTANDE |
SOCIALT ARBETE
I detta avsnitt skall vi behandla artikelns
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tredje frdgestdllning, dvs. férhéllandet mellan
nyaledarskapsteorier och socialt arbete.
Istdllet f&r en allmin genomgéng skall vi
diskutera ett begrepp som blivit populirt
inom det Sveningsson och Alvesson (2010)
kallar halvny ledarskapsforskning, ndmligen
transformativt ledarskap. Transformativt
ledarskap kan ses som en deli den nya - eller
numera “halvnya” - synen pa ledarskap som
betonar ledarens betydelse som fordndrings-
motor i organisationerna. Vivéljer att skriva
om transformativt ledarskap eftersom just
dennaledarstil viickt sd pass stort intresse
bland forskareisocialt arbete. Den tycks
gévilihop med nutida management tink-
ande, men ocksd med sedan ldnge etablerade
forestdllningar om hur chefer i socialt arbete
dr ellerivart fallhur de borde vara (Lawler &
Bilson; 2010; Bargal 2000; Fisher 2009; Mary
2005; Tafvelin, Hyvénen & Westerberg 2012).
Transformativt ledarskap tar fasta pd hur
ledare kan driva fram fordndringar och vilka
egenskaper som karaktériserar ledare som far
saker att hindaiorganisationer. Det brukar
kontrasteras mot transaktionellt ledarskap
som handlar om att fd medarbetarna att
gora som man vill med hjdlp av olika former
avmateriella beloningar i form avhogre 16n
eller andra forbdttrade villkor och som med
andra ord representerar ett instrumentellt
ledarskap (eller kanske snarare chefskap).
Transformativt ledarskap innebdr i stillet
att genom eget exempel eller pa annat sitt
motivera och entusiasmera medarbetarna
for forandring. Det handlar om karismatiska
ledare som bidrar till att skapa en kollektiv
identitet och gemensamma mal f6r orga-
nisationen. Den formen av ledarskap dr,
tdnker man sig, sdrskilt viktig ndr man skall
forandra och utveckla ett arbetssitt eller en
organisation. Enledare med transformativa
ledaregenskaper formdr inspirera medarbe-

tarnatill att1dgga pd ett kol extra for att nd

de uppstidllda malen, vare sig det handlar om
oka forsdljningen av bilar eller minska antalet
omhéndertagna barn. Han eller hon gér det
genom att bidra med sddant som intellektuell
inspiration, motivation men ocksd genom att
uppmirksamma de enskilda medarbetarna
(Bass & Riggio 2006).

Dethandlar sdledes om egenskaper som for
tankarnajust till den karismatiske ledaren,
men ocksa till sadant som inkluderande
ledarskap. De dimensioner eller faktorer
som brukar anvéndas for att finga in trans-
formativt ledarskap &r ”idealized influence”
(férmagan att utgdra en karismatisk roll-
modell), ”inspirational motivation”, (for-
mdgan att formedla en attraktiv vision),
”intellectual stimulation” (férméagan att fa
medarbetarnakreativa och innovativa) och
”individualized consideration” (férmagan att
se och vigleda de enskilda medarbetarna) (se
Bass och Riggio 2006; Tafvelin, Hyvonen &
Westerberg 2012).

Med utgangspunkt fran de ledarskaps-
och chefsideal vi aterfinner i socialt arbete,
sdrskilt med avseende pa den ofta framhallna
virdemissiga eller etiska dimensionen, men
ocksa sadant som att se alla medarbetare, dr
detkanske inte sa mérkligt att transformativt
ledarskap véckt popularitet. Det finns ocksa
ldarob&cker om transformativt ledarskap i
socialt arbete t ex ”Stories of transformative
leadership in the Human Services, Why the
Glass is Always Full” (Burghardt & Tolliver
2010). Det dr en bok som bidrar till de i
populirlitteraturen mycket vanliga sede-
ldrande historier om hur ledarskap fungerar
(Sveningsson & Alvesson 2010).

Det finns kritik mot transformativt ledar-
skap. Tourish (2008, 2013) har till exempel
pekat pa att de forstéllningar om ledare som
finns inbyggda i tankestrukturen tenderar att

»Kommer marknadiseringen
att tvinga bort socialarbetarna
fran chefsposteri«
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idealisera och 6verdriva ledarens betydelse
pébekostnad av omgivningen och organi-
sationens betydelse, men ocksé att bortse
fran attledare (transformativa eller ej) ofta
gor fel. Tourish pekar ocksa pa att det finns
inbyggtiforestillningen om transformativt
ledarskap att ledaren gor det etiskt goda, att
han eller hon vill val. Det dr naturligtvis en
slags idealiserande standpunkt dér skickligt
ledarskap med onda eller tveksamma syften
blir en anomali. Beréttelser om ledaren som
hjdlte, som den som gor skillnad, som den som
rdddar foretaget ur krisen dr idag en inte-
grerad del av populédrkulturen (Sveningsson
& Alvesson 2010) och man kan nog med fog
frdga sig om en ensidig betoning avledar-
egenskapers betydelse underhaller sddana
oftaidealiserande framstéllningar, vare sig
det handlar om transformativt ledarskap eller
nagot annatideal.

Med tanke pa hur lite forskning det finns

Jag har aldrig tidigare varit pé
ett stdlle dar all personal var
nyfiken pd mig som person.

0200 21 77 00

om chefer i individ- och familjeomsorgen
iSverige dr det kanske férvanande att det
faktiskt finns en undersdkning om transfor-
mativt ledarskap med data fran en svensk
socialbyré (individ och familjeomsorg samt
omsorg om dldre och funktionshindrade).
Resultaten pekar pa att personal som har
ledare som utvisar hog grad av transformellt
ledarskap har storre klarhet i sina yrkesroller
(role clarity) och dr mer entusiastiska i sitt
arbete (visar storre commitment) (Tafvelin,
Hyvonen & Westerberg 2012). Resultaten
pekar i sammariktning som ett par amerikan-
ska studier, ndmligen att graden av trans-
formativt ledarskap hinger samman med
arbetsgruppens trivsel och andraliknande
utfallsmatt (Gellis 2001; Mary 2005). Tafvelin
med flera menar att transformativt ledarskap
passar braisocialt arbete och konkluderar
bland annat med: ”Our study gives support
for transformational leadership beinga type
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of leadership that has positive effects in social
service organisations and therefore should
be taught to social work students” (Tafvelin,
Hyvonen & Westerberg 2012, 5 13).

Rent metodologiskt finns det en del
problem med de undersdkningar av trans-
formativt ledarskap som gjorts i socialt
arbete. Det handlar t ex om att de oberoende
variablerna (dimensioner for transformativt
ledarskap) och de beroende (t ex arbetstill-
fredsstillelse) méts pa liknande sitt och med
liknande metoder. Risken dr som Tafvelin
med flera mycket riktigt papekar att samban-
den mellan beroende och oberoende variabler
bldses upp och &verskattas. Man kan till detta
ldgga att viinte funnit ndgra undersdkningar i
socialtarbete som pé allvar prévat sambandet
mellan 4 ena sidan transformativt ledar-
skap och & andra sidan skarpa och langsik-
tigaresultatmdtt. Allmént sett utmynnar
effektstudier avledarskap oftaiatt mankan
konstatera att en viss ledarskapsstil paver-
kar arbetsklimatet eller andra variabler som
inte utgdr direkta produktionsmal. Sdrskilt
svart blir det att méta effekter inom omraden
som socialt arbete, dir malen med arbetet
kan vara komplexa och motségelsefulla och
dér det tar tid innan ténkta effekter uppnas
(Tafvelin, Hyvonen & Westerberg 2012, se
dven Spicker 2011; Yukl 2013; Lowe, Kroeck, &
Sivasubramaniam, 1996; Tafvelin, Armelius &
Westerberg 2011). Skall man d4nda séiga nagot
om ldget for forskning i socialt arbete nér det
giller effekter av olika former av ledarskap far
detnogbliatt det mesta dr ogjort och till det
ldgga att det dr ett mycket komplicerat forsk-
ningsomrade. De eventuella férhoppningarna
om att kunna identifiera en evidensbaserad
ledarskapsstil skall nog, helt enkelt, séttas
ganskalagt.

Sammanfattningsvis dr det uppenbart
att socialt arbete knappast lever isolerat
frdn de ledarskapstrender som finns runtom
oss. Transformativt ledarskap dr ett sddant
exempel pa paverkan utifran och vi har
diskuterat varfor en sddan ledarskapsstil kan
verka attraktiv pa ett félt som socialt arbe-
te. Huruvida transformativt ledarskap eller
nagon annan ledarskapstrend kommer att
fa ordentligt fdsteisocialt arbete dr forstds
enannan sak. Men exemplet tydliggor att

inflédet fran mer allménna ledarskapstrender
druppenbart ocksaisocialt arbete. Inflytande
utifran dr naturligtvis inte a priori negativt.
Diremot finns det anledning att diskutera vad
det &r man importerar.

NAGRA AVSLUTANDE REFLEKTIONER

Det finns som vi pekat pa en stark idealisering
av chefer, ledare och ledarskapetivar tid. Det
géller naturligtvis i populdrkulturen, inklusi-
ve mycket avden enorma méngd ledarskaps-
litteratur som publiceras idag. Idealisering
avledarskap dr inte heller frimmande i
forskning pd omradet. Vi skall avslutningsvis
idennaartikel sammanfatta ndgraavvara
slutsatser, gér nagra mer allminna reflektio-
ner med koppling till vdra fragor och peka pa
vad vimenar dr ndgrarimliga utgdngspunkter
for forskning pé detta filt.

I'sinaklassiska analyser avlegitim aukto-
ritet gor Weber (1983), som vi pekat pé, en
distinktion mellan auktoritet grundad i
rationella, traditionella respektive karisma-
tiska skil. Byrdkratin, vare sig den finnsiett
foretageller i staten, representerar idealtyp-
iskt auktoritet grundad pa rationella skél,
byrakratens auktoritet bygger inte pa person-
lighet utan pa den stillning hon/han givits
genom lagar och férordningar. Naturligtvis
finns podnger med byrakratiskt ledarskap,
somvitenderar att gldomma bortidag, inte
minst ndr det géller sddant som réttsdkerhet
ochlika och réttvis behandling. Idag har den
karismatiske ledaren, den som far legitimitet
genom sin personlighet blivit populdr igen,
inte minst inom offentlig sektor. Det har bland
annat skettikolvattnet av managerialism
och den rorelseiriktning mot New Public
Management som pagatt sedan 1980-talet.
Det mérks dvenisocialt arbete.

Samtidigt finns det anledning att vara en
smula skeptisk till pastdenden om att allt har
dndrats. Vihar pekat pa forskare som stéller
sig tvivlande till detta och som pekar pa att
motstand kan vara framgangsrikt (Evans,
2009; Aronson & Smith 2011). Alvesson
och Svenningsson (2003a, b; Svenningsson
& Alvesson 2014) har dessutom visat att
chefers forestédllningar och tal om hur de
utovar modernt ledarskap - genom visioner,
genomtinkta strategier och dylikt - inte alltid
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stimmer 6verens med vad de faktiskt gor.
Verkligheten liknar ofta snarare traditionellt
chefskap, vad som tar tid 4r att fa ett mer eller
mindre komplext maskineri att fungera, det
blir helt enkelt for lite tid ver for att séljain
vérderingar. ”Moderna idéer om ledarskap
tycks mer fungera som uppblasning av sjalv-
kénslan snarare 4n beskrivning av verkligt
arbete” som de uttrycker det (Alvesson &
Sveningsson 2007, s. 315). Rimligen varie-

rar dock férhallandet mellan chefskapets
tekniska sidor (att fa detatt gd runt, halla
budgeten och se till att det mesta arbetet gors
ndgot sandr hyggligt) och dess institutionella,
virdegrundade sidor mellan olika organisa-
toriska falt. Som vi visat halls just det sociala
arbetets virdegrund fram som en sérskiljande
och viktig faktor i manga av de anglosaxis-

ka texterna. Det 4r emellertid simre stéllt
med forskning om vad chefer i socialt arbete
faktiskt gor ndr de chefar och hur det forhaller

sigtill vad de séger att de gor. I Sverige finns
alltfor lite forskning i socialt arbete om hur
det dridessaavseenden.

Cheferisocialt arbete faristor utstrick-
ning sin skolningiledarskap fran privata fore-
tag som specialiserat sig paledarskapskurser
och ddr man riktar in sig pa chefer inom sévil
den offentliga som privata sektorn. Oftast
handlar det om kurser utan specifik inrikt-
ning pa vare sig socialt arbete eller min-
niskobehandlande organisationeribredare
mening. Det tycks alltsd som om modernt
ledarskapstédnkande fatt fotfdste bland det
sociala arbetets chefer (Shanks, Bergmark
och Lundstrém 2014). I den meningen kan
frégan om det skett en forskjutning fran
chefskap till ledarskap besvaras med ett
enkeltja. Vad det betyder i vardagen vet vi
ddremot vildigt lite om. Det dr ju fullt méjligt
att det, som Sveningsson och Alvesson (2010)
sdger, ofta mest dr en form av prat som ger
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legitimitet at gammalt vanligt chefskap, med
teknisk/administrativ snarare dn karismatisk,
vdrdegrundad styrning.

Var genomgéng visar att det bland manga
avde mest framtrddande forskarna pa filtet,
foga forvanande, tycks finnas en betydande
enighet om att typ av organisation och omgiv-
ningsférhallanden spelar stor roll f6r hur
chefskap/ledarskap utévas. Det finns knap-
past ndgon forskare i socialt arbete som talar
for ett generaliserbart ledarskap tillimpbart i
alla sammanhang och som vill att det sociala
arbetet skall styras av chefer, t ex ekonomer,
utan expertkunskap om sjédlva verksamheten.
Endel av férklaringen till sédana stillnings-
taganden kan naturligtvis vara forsvar av
professionella revir, men mycket talar & andra
sidan for att det knappast dr rimligt att isolera
chef/ledarskapets villkor och uttrycksformer
fran dess organisatoriska bas.

Isvenskt socialt arbete kan det vara virt att
padminna om sddant som den starka lagreg-
leringen, den lokala politikens inflytande,
den 6kade specialiseringen och kraven pa
evidensbaserat socialt arbete (som rimligen
betyder 6kade krav pa specialistkompetens
fran chefer). En del av dessa forhallanden &r
gemensamma f&r olika delar av den offentliga
sektorn och skiljer den frén privat foretag-
samhet, medan sddant som klientrelationer
skiljer det sociala arbetet fran andra delar
av den offentliga sektorn. Samtidigt kan det
kanske papekas att forskning som jamfor
chefsvillkor mellan olika typer av ménni-
skovérdande organisationer (Human Service
Organisations) (som skola, sjukvard, socialt
arbete) dr ganska ovanligt férekommande.
Det finns ett slags foregivettagande bland
de som anvdnder begreppet Human Service
Organisations om att det finns stora likheter
mellan organisationer som brukar inordnas
under det begreppet (allt fran skolor &ver
universitet till socialbyraer). Ddrmed antar
man ocksé att ledarskapets villkor skall ha
storalikheter. Det kan givetvis ha fog for sig,
men krdver forskning som kan peka ut savil
gemensamma som sdrskiljande drag mellan
organisatoriska filt som har det gemen-
samt att normer, virdegrund och utifrdn
kommande tryck spelar stor roll f6r dem (for
en tidigkritik av begreppet HSO, just for att

detinkluderar sa olikartade verksamheter se
Stein 1981).

Nér det giller frdgan om hur dndrade orga-
nisatoriska villkor paverkat chefer i socialt
arbete rader en betydande enighet bland
forskare om att New Public Management och
managerialism gjort detihdg grad och pd ett
antal olika sétt. Det handlar dels om att chefer
fatt storre ansvar inat i organisationen for att
hantera ekonomi, kontrollera understéillda
ochvara ”’strategiska”, dels om att hantera en
komplex omgivning dér privata féretag och
marknadsaktorer spelar en mer framtréddande
roll n forr. I det sistndmnda avseendet kan vi
paminna om att exempelvis institutionsvard
avbarn- ochungagatt fran att varaistort
sett ett statligt/kommunalt monopol till en
vardmarknad (Sallnds & Wiklund 2011). Vi
har pekat ut en reformistisk och en cynisk
forskningsfara. Dér representanter f&r den
forstndmnda framforallt soker hitta olika sdtt
attanpassa det sociala arbetets chefskap till
trycket fran omvirlden, medan de sistndmnda
har ett mer kritiskt férhallningssétt till de
reformer som foljt av NPM och manageria-
lism. En del forskare har pekat pa riskerna
for deprofessonalisering andra dr oroliga
for att marknadiseringen skall tvinga bort
socialarbetarna fran chefsposter, for att de
inte kan tillrickligt om ekonomi och manage-
ment. Ytterligare andra dr oroliga for att det
sociala arbetets chefer sjdlva skall paverkas
av NPM-reformer sd att deras fokus forflyttas
frén det sociala arbetets grundvirderingar till
ett mer utpréglat effektivitetstinkande.

Négramer allvarliga hot om att ersétta
socionomer med andra pa chefsstolarna har
vidn salinge inte hort talas om i Sverige, men
rimligen har marknadiseringen fordndrat
chefskapets villkor ocksa i Sverige. I vartfall
dr chefer pd ett annat sétt dn tidigare inblan-
dadeiupphandlingar och andra val avleve-
rantdrer baserade pa marknadens principer
(Forkby & Hdjer 2008), man har storre ansvar
f6r ekonomi och ddrmed ocksa f6r besparing-
ar och prioriteringar (Shanks, Lundstrém &
Wiklund 2014).

Sverige har en stark position nér det giller
forskning om det sociala arbetets organise-
ring. Det handlar sdvil om mer makroorien-
terad forskning om t ex marknadiseringens
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betydelse for hur féltets sammansittning
férandrats, 6ver studier om idéspridning till
mikroorienterade undersdkningar om hur
relationerna socialarbetare-klient paverkas av
arbetets organisatoriska villkor (se Johansson
2002; Lundstrom & Sunesson 2006; Grape,
Johansson & Blom 2006; Sallnis & Wiklund
2011; Lundstrém & Shanks 2013). Den forsk-
ningen har ofta tagit sin utgdngspunkti
institutionell organisationsteori, men det
paamerikansk basis utvecklade begreppet
Human Service Organizations eller ménni-
skovdrdande organisationer har ocksa fatt
genomslag. Intresserar man sig for chefer och
ledare dr det rimligt att behélla banden till en
kritiskt inriktad organisationsforskning. Det
forefaller med andra ord rimligt att bedriva
ledarskapsforskning inom ramarna fér det
organisationsteoretiska grepp som kommit att
karaktdrisera den svenska forskningen. Det

dr en uppgift som rimligen borde inkludera
sadant som hur ledarskap i socialt arbete kan
férstas inom ramarna for institutionell organi-
sationsteori och hur idéer om ledarskap sprids
och fordndras nédr de nar socialt arbete. @
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Savigq Kvinnobehandling ar ett

HVB-hem i sédra Dalarna med

specialinriktning pa kvinnligt
missbruk/beroende

Kvinnor utg6r en vixande andel av Sveriges missbrukare
vilket innebdr att behoven av kvalitativa behandlings-
platser ékar. Varfér andelen kvinnliga missbrukare kar
finns inget entydigt svar pd utan olika studier pekar pé
flera samverkande faktorer. Mdanga kvinnliga missbrukare
lever dolt och upptdcks inte i tid vilket medfdr stor risk
for allvarligt férsamrad hdlsa.

Viar strdvan vid Sévig Kvinnobehandling dr att skapa en
modern, evidensbaserad institution dér kunskap och
omsorg om kvinnors utsatthet och behov ska prégla vart
bemdétande och vira behandlingsmetoder.
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WWW.saviqg.se

Saviq Behandlinghem - Ulvshyttan 31 Borlange
Tfn 0243-25 11 05 - Fax 0243-25 13 50 - info@saviq.se

9 SEPTEMBER 2015 | 7A ODENPLAN | STOCKHOLM

TRAUMADAGEN

Traumadagen dr ett forum och en métes-
plats fér dig som arbetar med psykotrauma.
Hdr finns det senaste rénen inom omrddet
och med aktuella féreldsare med erfaren-
heter och kunskap inom traumaomrddet.

ETT AXPLOCK UR PROGRAMMET:

Rehabilitering av traumatiserade barnsoldater som
har kommit till Sverige
Felix Unogwu, statsvetare, konflikthanteringsspecialist

Betydelsen av sprak och kultur vid bedomning
av posttraumatisk stress och behandling
Sofie Badrnhielm, 6verlakare, enhetschef
Transkulturellt Centrum

Anknytning - att forsta manniskan
Anna Gerge, fil mag, leg psykoterapeut, larare och
handledare i psykoterapeutiskt arbete

Att ge stod at unga ensamkommande flyktingar
Ulf Gustavsson, verksamhetschef/psykolog

Vad bor vi gora efter allvarliga héandelser?
Kerstin Bergh Johannesson, med dr, leg psykolog,
psykoterapihandledare

Traumafokuserad KBT som behandlingsmetod
Marja Onsjé, psykolog

Generationstrauma paverkar vart toleransfonster
och var sjalvreglering
Erika Beata Thorkildsen, psykoterapeut

Att samtala med barn som har varit utsatta for
svara situationer
Asa Landberg, barnpsykolog, psykoterapeut

Deltagaravgift: 1 995:- | priset ingar for-/eftermiddags-
kaffe och lunch. Alla priser ar exklusive moms.

Tid och plats: 9 september 2015, klockan 09:00-16:30
7A Odenplan, Stockholm

Anmalan och information: Telefon 08-23 73 10
eller e-post info@expomedica.se

Arrangor: Mediapartner:

°
o FOR VARD & OMSORG

HELA PROGRAMMET PA TRAUMADAGEN.SE

3.2015 SOCIONOMEN 43



Behandlingens
meckanismer

— klienters och behandlingspersonals beskrivningar
av forandringsprocesser i samband med behandling

for missbruksproblem.

Hér presenteras resultat fran ett forskningsprojekt”
med fokus pa fordandringsprocesser hos personer med
missbruksproblematik. De behandlingskomponenter

som beskrivs som centrala dr skapande av kontinuitet och
rutiner, gruppgemenskap och personalens betydelse -
komponenter som anvinds strukturerat i behandling

1) Projektet &r finansierat av
FAS (numera FORTE) och har
rapporterats i tre fristdende
artiklar (von Greiff & Skogens
2012;von Greiff & Skogens
2014; Skogens & von Greiff
2014)
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INLEDNING

I projektet anslds ett interaktivt perspektiv
pébehandling som anknyter till forskning
som beskriver férdndring som process
(Prochaska et al 2002; Blomqvist 2003;
Schon, Denhov & Topor 2009). Ddrmed
foljer det en kontextuell modell som under-
stryker betydelsen avgemensamma faktorer
i olika behandlingsinterventioner, dvs.
faktorer som finns nirvarande i professi-
onellt utférda metoder som 4r avsedda att
ge behandlingseftekt (Bergmark et al 2011).
Den kontextuella modellen kontrasterar till
en mer medicinsk modell, som féresprakar
forskning som soker specifika mekanismer
som mer eller mindre direkt kan kopplas till
diagnostiserade patologiska tillstand. Inom
missbruksforskning innebér det till exempel
att sOka koppla specifika mekanismer inom
olika behandlingsmetoders teoretiska bas

och som forstirker stodjande faktorer.

till specifika effekter av respektive behand-
lingsmetod.

Med utgangspunkt i den kontextuella
modellen och for att 6ka forstaelsen av verk-
ningsfulla faktorer under den process som
behandlingsinterventioner bestér av, ville vi
studera hur de mest centrala aktorerna; klien-
ter och professionella behandlare, uppfattar
dessa fordndringsprocesser. Projektets frage-
stillningar dr:

o Vilka faktorer lyfter klienter fram som
viktiga for att initiera och bibehélla positiv
férdndring?

o Vilka faktorer beskriver klienter och perso-
nal som viktiga inom ramen for den specifika
behandlingsinterventionen?

TIDIGARE FORSKNING
Tva stora multicenterstudier inom miss-
bruksforskning, amerikanska Project
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MATCH och brittiska UKATT, har prévat men
inte funnit st6d for den medicinska modellen.
Inom Project MATCH gjordes tolk-
ningen att verkningsfulla mekanismer hos
olika fungerande behandlingsmetoder kan
relateras till gemensamma faktorer snarare
dn till specifika mekanismer kopplade till
metodernas teoretiska bas (Babor & Del Boca
2003). Vidare férdes fram att det faktum att
de uttalade malen for missbruksbehandling -
detvill sdga kraftig reducering av alkoholkon-
sumtion eller total abstinens - delvis uppnad-
desredaninnan behandlingen inleddes, d&
klienten bestdmt sig for att deltaibehandling
(Babor & Del Boca 2003), ger argument till
attbehandlingen har andra funktioner &n
specifika mekanismer knutna till respektive
behandling. Det poéngteras att klientens
egen motivation framstar som den enskilt
mest betydelsefulla faktorn for utfallet av
psykosocial missbruksbehandling och vidare
foreslas att olika behandlingsinterventioners
vérde inte avgors av dess mdjlighet att matcha
eller passa for olika individer. Behandlings-
interventioners virde ligger snarare i dess
férmaga att inge fortroende fér behandlingen
hos klienten (Cooney et al 2003), ndgot som
ihogutstrickning kan liknas vid begreppet
“terapeutisk allians” som definierats som en
avgorande gemensam faktor for positiva utfall
inom psykoterapi (Wampold 2001). Resul-
taten fran UKATT (UKATT Research Team
2005) féll ut pa ett likartat sédtt som Project
MATCH; experimentinterventionen skiljde
siginte effektmissigt fran den standardise-
rade och mindre intensiva kontrollinterven-
tionen. Inom ramen fér UKATT genomfordes
ocksa en kvalitativt inriktad uppfoljning av
etturval avklienternaisyfte att etableraen
modell betrédffande klienternas féréndring
under behandlingsprocessen som baserades
paklienternas utsagor och som dppnar upp
for ett mer interaktivt perspektiv pa behand-
ling (Orford et al 2006).

Fordndring som process

Férandringar av ménskliga beteendemonster
beskrivs inom flera vetenskapliga discipliner
som en process (Prochaska 2002; Blomqvist
2003; Schon, Denhov & Topor 2009). Gemen-
samma komponenter som kan urskiljas dr

att denna process innehéller interna fakto-
rer (sdsom egen vilja/beslutsamhet och
hilsoaspekter), sociala faktorer (exempelvis
stod fran familj och vénner) och behandlings-
relaterade faktorer (omfattande savél avgrédn-
sade behandlingsinsatser som stddinsatser
och sjdlvhjilpsgrupper).

Forskning visar att dessa olika faktorers
betydelse kan skilja sig at mellan grupper.
Morgenstern et al (2008) menar att for mer
marginaliserade personer som férutom
missbruksproblem @ven har sociala och
hilsorelaterade problem tenderar insatser
som inte enbart fokuserar pa missbruket att
habést resultat. Studier som jamfoért mén
ochkvinnor lyfter fram skillnader i hur det
sociala ndtverket anvinds under férdndrings-
processen (Timko et al 2005) och skillnader i
formella och informella influenser (Ammon et
al 2008). Personer i behandling tenderar, till
skillnad fran personer med likartade problem
som inte dribehandling, att vara dldre, mer
marginaliserade och ha en allvarligare miss-
bruksproblematik (Storbjork & Room 2008),
lagre utbildning (Timko etal 1993) och mer
instabil boende-, arbets- och familjesituation
(Blomkvist & Christophs 2005).

LISA SKOGENS

TITEL: FD, lektor vid Insti-
tutionen for socialt arbete,
Stockholms universitet.
BAKGRUND: Forskar bland
annat om férandringsproces-
ser bland olika klientgrupper
och om anvéandningen av
beddmningsinstrumenti
socialt arbete.

Fordndringsprocesser
och dterhdmtningskapital
Fleraav de faktorer somitidigare forskning
lyfts fram som viktiga i férdndringsprocesser
kan relateras till begreppet recovery capital
(aterhdmningskapital) introducerat av Cloud
and Granfield (2004, 2008). De definierar
begreppet som: “the sum total of one’s resour-
ces that can be brought to bear on the initiation
and maintenance of substance misuse cessation.
The four major components of recovery capital
include social capital, physical capital, human
capital and cultural capital. While many of these
resources are tangible, others are not and adhere
to the socio-environmental structures, including
relationships, in which persons are embedded”
(Cloud & Granfield 2008, p. 1983). Generellt
har personer som slutat missbruka utan hjilp
avbehandling hégre grad av aterhdmtning-
skapital vilket kan anvéndas for att bade
initiera och bibehélla egen motivation till
fordndring.

Trots att dterhdmtning ér en individuell

NINIVE VON GREIFF

TITEL: FD, lektor vid Insti-
tutionen for socialt arbete,
Stockholms universitet.
BAKGRUND: Forskar bland
annat om férandrings-
processer bland olika klient-
grupper.
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och ofta komplex process framhéller Laudet
& White (2008) vikten av att identifiera
faktorer som underlittar respektive forsvarar
processen for att forse professionella med en
férdjupad kunskap och beredskap att hjélpa
individer i olika faser i processen. Tidigare
forskning visar attiinitieringsfasen dr basala
behov sdsom bostad och arbete centralt
(Laudet & White 2010). Under senare faser
iaterhdmtningsprocessen dr faktorer som
fordjupar livskvalitén viktiga, ddr skapande
av ett nyktert socialt ndtverk (Litt etal 2007)
och meningsfulla aktiviteter kan minska
risken for aterfall (Best et al 2012).

DATAINSAMLING OCH MATERIAL?

Kontakt etablerades med fyra 6ppen- och
slutenvardsinstitutioner i Stockholmsomra-
det som uppfyllde kriterier f&r att medverka i
studien; de var tillrdckligt stora for att haen
regelbunden genomstrémning av klienter och
tillhandaholl nagon form av eftervéard. Alla
institutioner var inspirerade av 12-stegsmeto-
den. Institutionernas huvudsakliga malgrup-
per skiljer sig &t, tva dr mer eller mindre expli-
citinriktade pa marginaliserade (M) personer
och tvd dr inriktade pa integrerade (I) perso-
ner ddr missbruket i begrénsad utstrickning
lett till konsekvenser for klientens sociala
situation. Analyser av materialet har gjorts
bade pa samtliga klienter och uppdelat med
utgéngspunktiinstitutionernas malgrupper.

Personalen pa dessa fyra institutioner
ombads tillfraga klienter som de uppfatta-
de hade genomgétt en positiv férdndring i
samband med behandling om de ville delta
istudien. Ett kriterium for att delta var att
klienterna skulle ha genomfort behandling
och ddrefter deltagit i eftervard. Inga fasta
kriterier for vad ”positiv férdndring” innebar
sattes upp, forutom krav pa att férédndringen
skulle innefatta den missbruksproblematik
klienten behandlats for.

Materialet bestar av 40 klientintervjuer och
atta personalintervjuer. Klientintervjuerna
varade i ca 30 minuter och spelades in. Inter-
vjuguiden inneholl, férutom specifika fragor
om klienternas dlder och tidigare behand-
lingserfarenhet, en 6ppen fraga dir klienten
ombads att sjdlva lyfta fram de faktorer som
de uppfattade som viktiga for att initiera en

férandringsprocess och for att det skulle
fortsdtta att ga bra. Generella teman avseende
interna, sociala och behandlingsrelaterade
faktorer utgjorde ett ramverk for intervjun.

Parespektive enhet gjordes tva individuella
intervjuer med personal, totalt dtta inter-
vjuer. Personalens beskrivningar férvinta-
des vara avmer generell karaktédr avseende
deras professionella arbete och ddrmed mer
homogenaisittinnehdll &n klientintervju-
erna. Det bedomdes dirfor rimligare att ha
farre men ldngre och ndgot djupare intervjuer
med personalgruppen. Personalen ombads
beskriva erfarenheter av behandlingsinsatser
som resulterati positiva férdndringar hos
klienter genom att fokusera pa fordndringar
relaterat till livsféring, socialt ndtverk, fysisk
och psykisk hilsa. Intervjuernavaradeica 6o
minuter och spelades in.

Metodologiska kommentarer

Resultaten baserar sig pd klienternas egna
berittelser. Dessa beskrivningar dr per
definition subjektiva och selekterade och
paverkas av personliga erfarenheter och
agendor, av kulturell och social kontext, m.m.
Denna subjektivitet star i fokus for studien;
det intressanta ligger inte i sanningshal-
teniberittelserna utanivad man viljer att
beskriva eftersom vad klienter sjélva tillméater
betydelse ocksa far betydelse for fordndring
(Humphreys & Wilbourne 2005; Hinninen &
Koski-Jdnnes 1999). Den egna uppfattningen
om vad som dr viktigt f&r att en fordndrings-
process ska initieras och bibehéllas finns
troligtvis inbegripet i det komplexa begreppet
motivation somiett antal studier har visat sig
vara den enskilt viktigaste faktorn for utfallet
avmissbruksbehandling (Cooney et al 2003).
De klienter som ingar i studien har till-
fragats om deltagande i studien av personal.
Med detta férfarande undviks de selektions-
problem som uppstdr om klienter rekryterats
genom nagon form av annonsering och som
innebdr att klientgruppen skulle bestd av
de som aktivt viljer att berdtta sin historia.
Dentypenavurval kanihogre utstrickning
tdnkas medfora en selektion av klienter med
en egen ”agenda”. A andra sidan medfér forfa-
randet risken att personalen viljer klienter
som de sjdlvabedomer kommer att relatera i

2) Datainsamling och material
beskrivs kortfattat i denna
artikel. For mer utforliga beskriv-
ningar av datainsamling och
analysférfarande, se von Greiff

& Skogens (2012) och Skogens &
von Greiff (2014).
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positiva ordalag till behandlingen. Den selek-
teringen ligger dock mycket néra studiens
syfte; att utga fran klienter som har lyckats ta
sigur ett missbruk och hur de beskriver och
uppfattar sin férédndringsprocess. Dessutom
fokuserar intervjuernalika mycket pa de
faktorer som initierar férandringsprocessen,
vilket ofta féregar sjdlva behandlingen.

Eftersom fler mén 4n kvinnor har, och
behandlas f6r, missbruksproblem &r studier
om mins missbruk dominerande inom forsk-
ningen, bortsett fran studier dér strategiskt
urval anvédnts. D4 mén dven dr i majoritet
idetta projekt finns enrisk att generella
slutsatser 6vervigande dras utifran méns
erfarenheter.

RESULTAT OCH ANALYS
Beskrivning av klientgrupperna
I den marginaliserade gruppen finns 19 mén
och enkvinnaidldrarna 21-55ar (m=38). Den
integrerade klientgruppen bestér avi2 min
och attakvinnor, 23-70 dr (m=53). Grupper-
na har mycket liknande sammanséttning i
Ovrigt:

¢ Drygt hilften avklienternaibada grup-
pernaarbetar (dock oftast med 16nebidrag i
den marginaliserade gruppen). Resterande
ar studenter, pensionerade, arbetsldsa eller
sjukskrivna.

e Hilften av klienterna i bada grupperna
har varitibehandling tidigare.

e 16 respektive 17 personer lever med eller
har nérarelationer till familj och nira sldkt.

e Fyrapersoner i bada grupperna saknar
néra relationer till familj och slakt.

En 6vervigande majoritet av intervjuperso-
nerna (IP) deltogi eftervard vid intervjutill-
fillet. I genomsnitt hade eftervarden pagatt
isex manader. Eftervarden varierar (indivi-
duellt och mellan institutioner) men féljer
generellt ett planerat upplidgg med veckovisa
motenietteller tva r.

Initiering av forindring

Klientgruppernas initieringsfas av fordndring
har analyseratsien tidigare artikel (Skogens
& von Greiff 2014). Ndgra huvudresultat som
drrelaterade till det som &r i fokus fér denna
artikel; bibehallande av en redan inledd
positiv férandringsprocess samt de behand-
lingsrelaterade faktorerna i samma process,
kan lyftas fram:

e Grupperna lyfteristort sett fram samma
typ av faktorer som viktiga for att initiera en
fordndring.

o De familjerelaterade faktorerna som
beskrivs i den marginaliserade gruppen dr
oftare avallvarligare art; i den integrerade
gruppen beskrivs férsdmrade familjerela-
tioner eller risk f&r detsamma medan den
marginaliserade gruppen talar om hot om,
eller redan intriffad, splittring av familjen.

e En kvantitativ skillnad dr att fler perso-
ner i den marginaliserade gruppen beskriver
att de paborjade fordandringsprocessen efter
detatt behandlingen redan inletts. Ofta for

FREDR\KSDAL

Hoglandets

Utredningshem AB

Tel. 0380 - 261 10 ¢ www.utredningshem.se
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»[erapeutisk allians betonas som
cn av de viktigare gemensamma
behandlingskomponenterna.«

att behandlingsinterventionen inletts under
ndgon form av explicit tving (LVM) eller
implicit tvang (behandling som ett alternativ
till fangelse eller andra konsekvenser).

Att bibehdlla en fordndring

Badaklientgruppernabeskriver att interna
faktorer for att bibehalla férédndring handlar
om en fordndring av det egna maendet, svil
forbittringar av fysisk som psykisk hdlsa, och
livsféring som gor att man inte vill tillbaka.

Skillnaderna mellan grupperna handlar
om antalet IP som lyfter fram respektive
faktor men framforallt om att inneboérden i
faktorernakan se olika ut och dirmed kan fa
olika betydelser. Gruppernas olika utgangs-
ldge innebdér att de férdndringar som de

(IF)

maste gora for att inte dterga till missbruk
ocksavarierar i omfattning. M-klienterna
pratade ofta om att halla fast vid mél och
framtidsdrémmar med ”Svenssonlivet” som
en malbild medan det var utgangslédget for de
integrerade, ddr det mer handlade om att vara
mer tolerant och belénande mot sig sjilv. Aven
den egna viljan beskrivs som en viktig moti-
vationsfaktor for att fortsitta fordndringsar-
betet - motivation till att fortsitta vara nykter
ochmadbra.

Ett centralt temaibdda grupperna dr bety-
delsen av det sociala nitverket for att det fort-
farande ska gd bra. Bdda grupperna beskriver
ettbreddat socialt nitverk - frdn attiinitie-
ringsfasen handla om den ndrmaste familjen
(partner och/eller barn) sd inkluderas hér

(SF) (BF)

Egen insikt/ Livsforing Socialt natverk Tidigare behand- Behandlings-
vilja 4 12 15 lingsinsats 2 insats 17
M
Psykisk hélsa Arbete/bostad AA-méten Eftervard
11 5 8 3
Egen insikt/ Livsforing Socialt natverk Tidigare behand- Behandlings-
vilja 8 6 13 lingsinsats 1 insats 19
I

Psykisk hélsa
7

Arbete/bostad Eftervard
6 7

Figur 1. Faktorer fér bibehallande av forandring, uppdelade pa marginaliserade (M) (6vre raden, n=20)

respektive integrerade (I) klienter (nedre raden, n=20).
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dven Ovrig sldkt, vinner och arbetskamra-
ter. For I-klienterna handlar det frimst om
stod fran familjen - partner och barn - men
ocksd om forbittrade relationer till familjen.
Utgéngspunkten dr etablerade relationer
som forstédrks. Fér M-klienterna handlar det
istédllet om att aterskapa familjekontakter och
fortroende, att bryta gamla sociala monster
och skapa nya nyktra och stédjande sociala
nétverk.

Allautom en intervjuperson lyfter pa nagot
sdtt fram behandlingsrelaterade faktorer
som viktigaideras férdndringsarbete. Dessa
faktorer analyseras mer specifikt nedan.

Vilka behandlingskomponenter lyfter
klienter respektive personal fram och
vilken betydelse tillmdts dessa?

I analysen av klienternas savél som perso-
nalens beskrivningar framkom ett flertal
behandlingskomponenter som sammanfattas
imatris 1. Med undantag fran komponenten
”skapa kontinuitet/rutiner” som var den
mest forekommande bland klienter och som
inte alls togs upp av personalen, lyfts samma
behandlingskomponenter upp bland klienter
och personal.

Ett centralt temaiklientgruppernavar
behandlingens betydelse for att £4 hjdlp/stod i
att skapa kontinuitet och rutiner. Det handlar
om behovet av att skapa vardagsrutiner, ga
pamoten kontinuerligt och ta sméa konkreta
stegiden pagaende fordndringsprocessen.
Enviktig skillnad mellan grupperna ér att
M-klienter uttrycker en livslang kamp, nagot
som inte framkom bland I-klienter.

Gruppgemenskapen var ndgot som lyftes
fram som en viktig behandlingskomponent
av savil M- som I-klienter och handlade om
gruppen som killa till stéd, identifikation,
gemenskap och ett forum fér samtal. Aven
personalgrupperna lyfter fram gruppens
betydelse och beskrivningarna 6verensstdm-
mer med de fran klienterna.

Personalens betydelse framhéllsibéda
klientgrupperna, men av fler M-klienter.
I-klienterna betonar personalens roll som
kunskapsférmedlare, medan M-klienterna
i stor utstrickning tillméter personalen
betydelse i egenskap av personer. Aven i
personalintervjuerna betonades persona-

len som behandlingskomponent. De som
arbetar med I-klienter beskriver sig sjilva
som kunskapsférmedlare och metoden som
ett ramverk. Kunskapsférmedlingen beskrivs
som ett viktigt verktyg for att vinna klien-
tens fortroende och en férutséttning for att
kunna arbeta med missbruksproblematiken.
Personal med fokus pa M-klienter framhéller
istédllet bemotande och igenkdnnande som
forutsdttningar for att na fram till och vinna
Kklientens fortroende.

Klienternas beskrivningar avden emotio-
nella dimensionen handlar om att f4 hjélp att
hantera motgangar, att vdga prata om kénslor
ochatt bearbeta uppvixten. Centraltiperso-
nalgruppernas beskrivningar avemotionella
behandlingskomponenter dr hanterandet
av skam och skuld. En skillnad 4r att perso-
nalen med fokus pa M-klienter beskriver det
som en fordel om klienten har ”rasat ihop
totalt” eftersom arbetet i stor utstréckning
handlar om att hjilpa klienten bygga upp en
ny identitet och sjdlvbild. Vidare beskriver de
att behandlingsarbetet inkluderar ett brett
perspektiv eftersom problembilden bland
M-klienter innefattar en rad f6ljdproblem
sasom arbetsloshet och bristande socialt
nétverk. Att hantera dessa foljdproblem
utgor ddrfor en central del i fordndringspro-
cessen.

Kunskap som behandlingskomponent
férekommer i begrinsad utstréckningibdda
klientgrupperna, men framhalls endast av
tva M-klienter. Detta kan bero pa att endast
utsagor som explicit handlar om kunskaps-
férmedling har kategoriserats som kunskap,
men framforallt kan det bero pa att klienterna
faktiskt inte tillméter kunskapsdimensio-
nen ndgon storre betydelse. En annan mojlig
forklaring dr att klienterna inte uppfattar
att den behandlingsinsats de fatt innehaller
ndgon specifik kunskapskomponent. Bland
personalen dr det endast de som arbetar med
I-klienter som beskrivit kunskapsférmedling
som en behandlingskomponent. Utsagorna
handlar om vikten av att férmedla missbru-
kets effekter och konsekvenser.

Utsagor som uttryckligen handlar om
metod/12-steg forekommer i bada klientgrup-
pernamen i mycket begrinsad omfattning,
trots att samtliga klienter i studien genom-
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géttbehandling som f&ljer eller dr inspirerad
av12-stegsmetoden. De klientutsagor som
kategoriserats som 12-steg/metod handlar
om betydelsen av stegarbete, att ha sponsor
och att ga pA manga moten. I personalinter-
vjuerna betonades 12-stegsmetoden som
behandlingskomponent men handlar ocksa
om mer generella metodbeskrivningar, diri-
bland anhdérigprogram, métets betydelse och
behovet av tydliga ramar, vilket har tolkats
som att metoden utgor ramen for att na fram
till det som egentligen utgdr det verksamma i
behandlingen.

Tidigare har konstaterats att dterhdmtning
frdn missbruk kan ske bdde med och utan
behandling (Blomqvist 2003) och vidare
foreslas att de verksamma komponenterna i
behandlingen inte kvalitativt skiljer sig fran,
utan verkar tillsammans med, andra kontex-
tuella komponenter (Bergmark 2008; Orford
etal 2006;2008). De behandlingsfaktorer

som definierats som de viktigaste i studien;
skapande av kontinuitet och rutiner, grupp-
gemenskap och personalens betydelse dr
dock faktorer som dr ldttare att skapa inom
en behandlingskontext. En effektivbehand-
ling kan ddrmed ségas erbjuda ett stod som
strukturerat anvénder sig av och forstiarker
stddjande faktorer. Detta gorsien situation
ddrklienten ofta, men inte alltid, sjilviden-
tifierat ett beteende som behdver férdndras
samt att klienten ocksa bedomer att han/hon
behover hjélp for att férdndra det oonskade
beteendet (Orford et al 2006). Temat kontinu-
itet och rutiner lyfts enbart fram avklienterna
ochrelateras till inbokade behandlingstillfl-
len som hallpunkter att strukturera vardagen
kring.

DISKUSSION
Avslutningsvis diskuteras tre teman som vi,
baserat pa de redovisade resultaten, vill lyfta
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fram som betydelsefulla for framgangsrika
behandlingsinterventioner.

Kontextens betydelse

Aven om studiens klienter beskriver att de har
aterskapat sitt dterhdmtningskapital (Cloud
& Granfield 2004, 2008) i samband med
behandlingsinterventionen sé dr dessa fakto-
rer fortfarande mer fragila bland M-klienter
och de har ddrmed troligen ett stérre behov
av fortsatt stod dven efter avslutad behand-
ling. Troligtvis kan mer integrerade personer
snabbare ta sig till ett stadium av stabiliserad
aterhdmtning (Hibbert & Best 2011) medan
marginaliserade personer behdver gd ”’den
langa vdgen” och ta sig igenom &ven de tidiga
stadiernaiforindringsprocessen dir arbete
och bostad utgdr grundldggande faktorer
(Laudet & White 2010). Hir bor ocksa pape-
kas att forutsédttningarna for en stabiliserad
aterhdmtning inte bara bestar av stabila
férhallanden i form avbostad och arbete utan
inkluderar att ocksa uppleva férdelarna med
férandringen (Orford 2006), dvs. stabila
levnadsférhallanden 6kar aterhdmtnings-

kapitalet forutsatt att de ocksa upplevs som
forbdttringar avlivskvalitén (Best et al 2012).
Aven om M-klienter oftast har ett mer
fragilt &terhdmtningskapital och ddrmed
ett mdjligt behov av fortsatt stod dr det inte
sjalvklart att detta maste ske inom ramen
tér en behandlingsintervention. Ddremot &dr
det viktigt att uppméirksamma i ett vardpla-
neringsperspektiv, med ett mer omfattande
stodsystem utéver de behandlingsfaktorer
som dr riktade direkt till sjdlva missbrukspro-
blemet. Behandlingsbegreppet blir ddrmed
vidare for M-klienter som foérutom sjdlva
behandlingsinsatsen ocksé behéver stéd och
hjdlp med exempelvis arbete, boende och
forstdarkning av sociala nitverk.

Gruppens betydelse

Grupperna ger samstimmiga beskrivning-

ar av behandlingsrelaterade komponenter.

De komponenter som lyfts fram kan i stor
utstrickning relateras till begreppet terapeu-
tisk allians som betonas som en av de viktigare
gemensamma behandlingskomponenterna
(Connors et al 1997; Wampold 2001; Coppock

M-personal

I-personal M-klienter

I-klienter

Kontinuitet/
Rutiner

ga pa méten

Skapa vardagsméten och rutiner,

Gemenskap

Kalla till stod, identifikation, kdnsla av gemenskap, forum fér samtal

Emotionella
faktorer

Hantera skam och skuld

Fa hjalp att hantera motgangar, bearbeta

Kunskap

Kunskap om miss-
brukets effekter och
konsekvenser :

(Tas endast upp
av tva klienter)

uppvéxt, vaga prata om kanslor.

Kunskap om miss-
brukets effekter och
konsekvenser

Metod/12-steg Tas upp i bade klient

-och personalgrupper men endast av fa klienter

Personal Bemétande, igen-
kdnnande; verktyg
for att fa klientens

fértroende

Personalen i
egenskap av
personer viktiga

Kunskapsférmedling
och metod; verktyg
for att fa klientens
fértroende

Personalen som
kunskapsférmedlare
viktiga

Matris 1: Redovisning av de behandlingskomponenter som personal och klienter lyfter fram, uppdelade pa integrerade
(I) och marginaliserade (M) grupper. Nyckelbegrepp och markeringar i form av streckade och ifyllda linjer anvédnds
for attillustrera materialet med tyngdpunkt pa likheter och skillnader i de studerade grupperna.
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etal 2010). Hir tillgodoses dock inte dessa
delar enbart avbehandlaren. Resultaten i
studien visar att kinsla av stod, fortroende,
att bli sedd och accepterad, som dr barande
delar avbegreppet terapeutisk allians (Martin
etal 2000), hidr ocksa tillgodoses pa andra
sdtt, tex genom att gruppen anvinds som ett
redskap ibehandlingen. Den terapeutiska
alliansen som it ex psykoterapi skapas mellan
terapeut och klient ersdtts ddrmed delvis av
gemenskap och identifikation med och stod av
gruppen.

Hur skapas gruppgemenskap under
behandlingen? Resultaten tyder pa atti
bérjan aven férdndringsprocess kan yttre
likhet mellan gruppdeltagare vara viktig
for att kinna gemenskap med en grupp
man fortfarande inte kdnner. Att vaga borja
prata, att delge andra, att kinna trygghet
och gemenskap dr inledningsvis ldttare da

yttre likheter finns. Nédr klienten kommit en
bitiférdndringsprocessen blir yttre likhe-
ter troligtvis mindre viktiga. Gemenskapen
skapas dd genom att man identifierar sig med
andra som ocksa "kommit till insikt” om sina
svarigheter och behov av férédndring. AA-mo-
ten, som i initieringsfasen inte alls lyfts fram
som viktiga beskrivs under denna senare del
avfordndringsprocessen som viktigaibéda
grupperna; AA-moten dr Sppna for alla och
igenkdnnandet, identifikationen ligger pa ett
kénslomissigt plan.

Det som personalen framhaller som
betydelsefullt; att hantera skam och skuld,
dr centralt. Den stodjande komponenten i
AA-motet dr saledes inte yttre likheter och
gemenskap eller tryggheten att kinna dvriga
motesdeltagare utan ligger i att deltagarna
kankdnnaigen sigioch ge varandra stéd
baserat pa de erfarenheter som ir relate-

N
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rade till de specifika problem som f&r dem
samman.

Personalens betydelse

Nir det géller personalen som verksam
komponent finns vissa kvalitativa skillnader
mellan hur personal och klienter inom de
marginaliserade och de integrerade grup-
pernabeskriver dessa. Beskrivningarnakan
relateras till identifikation - att fa fortroende
for personal, kunna kénna igen - och ankny-
ter aterigen tydligt till begreppet terapeu-
tisk allians. For M-klienter handlar det om
att fortroende eller allians skapas genom
igenkdnnande och identifikation medan det
for I-klienter handlar om att fa fértroende
for personalen som kunskapsférmedlare.
Personalen uttrycker behovet avatthaen
struktur, enram att utgd ifranirelation till
klienterna. Personalen som arbetar med
I-klienter anvinder ramen for att formedla
kunskap och ddrmed inge fértroende. Man dr
mycket medveten om att kunskapen &dr en vég
attna fram till individen, att just den kénslo-
missiga insikten hos individen dr en kérna.
Bland personal som arbetar med M-klienter
betonasistillet en kinnedom om klienternas
situation som missbrukare, ofta baserad pa
egna erfarenheter, som viktiga. Med andra
ord dr det en annan typ avkunskap som
behovs for att uppnd samma sak; att na fram
till klienten. Skillnaderna mellan hur perso-
nalens betydelse beskrivs under den fortsatta
processenide badda gruppernaklingar sedan
av, ddr dominerar likheter i beskrivningarna
och fokus ligger pé personalens betydelse i
att stédja klientens bearbetning av kénslor.
Personalen betonar dédr behovet avatt hantera
skam och skuld och klienterna beskriver att
de far hjdlp att hantera motgéngar, bearbeta
uppvixt och vaga prata om kinslor. Klienter-
naiforeliggande projekt har alla dterhdmtat
sig frén ett missbruk, trots varierande ater-
h@mtningskapital. Det dr mojligt att behand-
lingsenheternas varierande fokus pé klienter-
nas sociala kontext har haft en betydelse for
denna utveckling. Detta dterspeglas ocksd i
personalens beskrivningar av férutsittning-
ar for en framgéngsrik behandling som dr
knutna till klienterna (von Greift & Skogens
2014). Vid sidan avden dominerande faktorn,

klientens grad av motivation (Babor & Del
Boca 2003), beskrivs ocksa begrdnsningar

hos de fyra institutionernas rackvidd avseen-
de vilka klientgrupper man anser sigkunna
arbeta med. Begrdnsningarna dr knutnabdde
till interna och sociala faktorer hos klienter-
na. Aven om det naturligtvis alltid finns en
variation inom klientgrupper sd kan en for
stor variation angdende vilka klientgrupper
enbehandlingsenhet kan hanterainnebdra att
enhetens professionalitet urvattnas; en alltfor
stor flexibilitet i vilka grupper man forvéntas
hanterakan leda till att den professionella
kunskapen, férstdelsen och erfarenheten

blir for ytlig for att kunna méta och skapa
fortroendefulla relationer till klienterna. Det
dr ocksa majligt att faktorer sésom vinskap
och gruppens stdd fungerar sdmre i en alltfor
heterogen klientgrupp. e
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Vidr ett HVB-hem i véstra Géstrikland som tar emot familjer
med anknytning och missbruksproblematik. Bade par och
ensamstidende med barn eller gravida dr vilkomna.

Véra behandlingsmetoder ar evidensbaserade, KBT och MBT
med miljéterapeutiska inslag. Hos oss far alla familjemedlem-
mar individuell behandling och st6ttning. Vi ser familjen som
ett system dér alla paverkar varandra, dérfor arbetar vi nira
familjen for en varaktig forandring. Forandringsarbetet har
alltid sin utgangspunkt i barnets behov.

Under behandlingstiden bor familjerna i egna ldgenheter.
Alla barn mellan 1 och 6 &r gar i var egna barnverksamhet
och skolbarnen gar i Hammarby skola. Som vuxen har vi
arbetstraning 4 till 6 timmar om dagen. P4 fritiden kan man
bl.a. spela biljard, pingis, méla/pyssla, fiska bada m.m.
Givetvis har vi personal dygnet runt.

medlem i

Vilkommen till oss! svenska vard ©

En arlig chans till ett battre liv

Nar relationen till ett barn sviktar ar det latt att tappa sjélvkanslan.
Vi handleder féréldrar i en trygg miljé, mitt i den pagaende var-
dagen. Alla ar véarda en é&rlig chans till att utveckla sina relationer
utifran de egna férutsattningarna. Med ratt verktyg kan ett skadat
fértroende alltid lékas. Vill du veta mer? Ring 0456- 229 41 eller
besék www.grodbygarden.se

m GrodbyGarden

EN KUPAD HAND FOR LIVET

10 SEPTEMBER 2015 | 7A ODENPLAN | STOCKHOLM

BEROENDEDAGEN

Beroendedagen dr ett forum och en
métesplats fér dig som arbetar med
beroendefrdagor. Dagen tar upp olika
synsdtt pG beroendebehandlingar
och férelédsningar med egenupplevda
erfarenheter av beroendesjukdomar.

ETT AXPLOCK UR PROGRAMMET:

Socialstyrelsens Nationella Riktlinjer for Missbruks-
och Beroendevarden

Stefan Borg, docent Karolinska Institutet, ordférande
prioriteringskommitten Socialstyrelsens riktlinjegrupp

Psykiatrisk samsjuklighet vid beroendetillstand -
evidens for psykosocial och farmakologisk behandling
Anders C Hdkansson, ST-lakare, med dr

Helhetssyn pa beroendebehandling
Katarina Hermansson, |&kare

Att upptacka beroenden!
Fred Nyberg, professor i beroendeforskning

Riskbruk, skadligt bruk och beroende av alkohol -
utbredning och behandling

Anders Hammarberg, medicine doktor, beteendevetare
och leg psykoterapeut

Heroinoverdoser - Risktagande eller riskutsatthet
Torkel Richert, lektor i socialt arbete

Nya droger - nya utmaningar?
Linda Nilsson, generalsekreterare, World Federation
Against Drugs

Deltagaravgift: 1 995:- | priset ingar for-/eftermiddags-
kaffe och lunch. Alla priser &r exklusive moms.

Tid och plats: 10 september 2015, klockan 09:00-16:15
7A Odenplan, Stockholm

Anmalan och information: Telefon 08-23 73 10

eller e-post info@expomedica.se

Arrangor: Mediapartner:

EXPO MEDICA ¢yssiL

HELA PROGRAMMET PA BEROENDEDAGEN.SE
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Nyt

fran falt och forskning

navden tidiga generationens

socionomer har gatt ur tiden.

Maj-Britt Inghe avled pa luci-

adagen 2014iendlderavg3ér.
Det var inte sd linge sedan Maj-Britt var
med pa Socionomgalan och visade ett
stort intresse f6r vad som hdnder inom
dagens sociala arbete.

Maj-Britt Inghe var f6dd Selander
och vixte upp i en politiskt engagerad
familj i G6teborg. Pappan var under 25
ar riksdagsman. Maj-Britt utbildade sig
vid Socialinstitutet i Stockholm under
aren 1946-1949. Ar 1949 gifte hon sig med
Gunnar Inghe, Sveriges forsta socialld-
kare.

”Makarna Inghe” kom att bli ett
begrepp i den svenska vélfardsdiskus-
sionen da de tillsammans gav ut boken
Den oftirdiga vilfdrden (1967). Boken
bygger pa en studie kallad ”Den tysta
noéden” som Folksam 1965 hade ansla-
git medel till. Syftet var att ge en bred
oversikt av problem och problemgrup-
peridet svenska vélfirdssamhillet
under rekordaren da vélfdrden anségs
std pa sin hdjdpunkt. Nir efterkrigsti-
dens stora vélfardspolitiska program
genomfordes i Norden trodde manga
att fattigdomen skulle utrotas genom
vilfdrdspolitikens expansion och nya
tekniska landvinningar. Fattigdomen
var nagot som hérde hemma i historien
elleride fattigaste ldindernaivirlden.
Manga ville avskaffa fattigdomsbegrep-
pet. Makarna Inghes bok blev en motbild
till de vanliga beskrivningarna om
den allomfattande vilfdrdsstaten. De
pekade pa ”vita flackar pa vilfardssam-
hilletskarta”, lyfte fram grupper som
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arbetsldsa, hemldsa, uteliggare, fattiga,
minniskor som levde pé socialbidrag,
brottslingarna, de prostituerade och
veneriskt sjuka, redovisade statistik,
pekade pd luckor i trygghetssystemen
och satte oss i kontakt med enskilda
gripande ménniskodden.

Gunnar Inghe hade under nirmare
20 ar varit socialldkare i Stockholm och
nyligen blivit professor i socialmedicin
vid Karolinska institutet nir boken
skrevs. Aven Maj-Britt var knuten till
den socialmedicinska verksamheten vid
Karolinska institutet och tillsammans
lyckades de genom sin forskning och sin
bok att sitta ddtidens fattigdom pd agen-
dan. Tillsammans, som socionom, ldka-
re och socialmedicinare, var de ett starkt
arbetslag och de kom att betyda mycket
for den forskning i socialt arbete som
nagot decennium senare kom till stand
vid svenska universitet och hdgskolor.

Boken kom att fa stor uppmérksam-
hetiden détida debatten och gavsut
ifleraupplagor och dr en avde bécker
fattigdomsforskare fortfarande hidnvi-
sar till. Styrkaniboken dr att man tog
ett helhetsgrepp pa utanférskapets
problem, ndgot som inte dr sd vanligt i
dag ddr vi oftabara brukar ge uppmaérk-
samhet at ett problem 4t gdngen. Det
utarbetades ocksd ett studiematerial
till boken som kunde anvéindas avdem
somville férdjupa sigi och diskutera den
ofdrdiga vilfdrden.

Ar1970 gav Maj-Britt Inghe tillsam-
mans med Robert Olin ut boken Alko-
holisthustrur pd Tiden Folksams forlag.
Detvar ocksé ett aktuellt imne som man
inte talade s mycket om vid denna tid.

Boken kom tvé dr senare att foljas av

en engelsk upplaga. Hon gav dessutom
tillsammans med P C Jersild och Gunnar
Inghe ut en bok om aterhdmtning efter
schizofreni.

Maj-Britt var ocksa engagerad i
kampen for freden och ateruppbygg-
nadsarbetet i Europa efter andra
vérldskriget. Maj-Britt Inghe var pa
ménga sitt en pionjdr som dr vdl vird att
ihdgkommas av oss som dr verksamma
inom socialt arbete i dag.

UNDER 2014 ANTOGS en ny global defini-
tion av socialt arbete av de tva vérldsfe-
derationerna International Federation of
Social Workers (IFSW) och International
Association of Schools of Social Work
(IASSW).

Definitionen lyder:

Social work is a practice-based profes-
sion and an academic discipline that
promotes social change and developme-
nt, social cohesion, and the empower-
ment and liberation of people. Principles
of social justice, human rights, collective
responsibility and respect for diversities
are central to social work. Underpin-
ned by theories of social work, social
sciences, humanities and indigenous
knowledge, social work engages people
and structures to address life challenges
and enhance wellbeing (http://ifsw.org/
get-involved/global-definition-of-soci-
al-work/).

Ijamforelse med den globala defini-
tion som antogs dr 2000 kan man lidgga
marke till att “respect for diversities”
och ”indigenous knowledge” har till-
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Maj-Britt Inghe var hedersgést pa Socionomgalan 2007 som Tidskriften Socionomen
anordnade. Fr v ser vi Gun-Britt Trydegard, Noella Bickham och Maj-Britt Inghe.
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kommit, sannolikt som ett resultat av
kritik mot alltfér ensidiga visterlindska
perspektiv.

Definitionen som ska omfatta sd
méngaldnder méste av naturliga skil bli
ganska allmin till sin natur. Den utgér
fran att socialt arbete har vissa kdrn-
uppdrag och bygger pa ett antal grund-
liggande principer. Definitionen utgar
inte frdn vad som kdnnetecknar socialt
arbete i praktiken, utan uttrycker en
vision om hur det borde vara.

1 AR FYLLER SJUKFORSAKRINGEN i
Sverige 60 ar. Ar 1955 tillkom nimligen
en allmin sjukforsdkring som ersatte
de fran 1931 frivilliga statskontrollera-
de sjukkassorna. Dessfoérinnan fanns
sedan 1880 frivilliga oreglerade kassor.
Vid den drliga forskarkonferensen om
socialférsdkringarnaijanuarii Umed
behandlades sjukforsdkringen under
temat En sjukforsikring att lita pd? Nagra
av Forsdkringskassans mal for att mins-
ka sjukfranvaron dr att intensifiera och
effektivisera det forebyggande arbetet.
Man vill ocksd nirmare kartldgga vad
bland annat kvinnors 8kande sjukskriv-
ningar, sdrskilt inom vérden, beror pa.

REGERINGEN UTsAG den 29 januari i
ar Martin Valfridsson till nationell

samordnare for arbetet med utsatta
EU-medborgare som vistas tillfélligt
iSverige. Iuppdraget ingar att stédja
myndigheter, kommuner och landsting
och organisationer som méter fattiga
EU-migranter. Samordnaren ska

ocksd forsoka fa till stdnd en samord-
ning av olika insatser. Valfridsson &r
jurist och har en bakgrund som rddman.
Hanhar ocksd varit rittsrad vid Svenska
representationen i EU och statssekrete-
rare dt tidigare justitieminister Beatrice
Ask.

TVA FORSKNINGSOMRADEN vid Institu-
tionen for socialt arbete i Stockholm
har utsetts till ”ledande forsknings-
omrédden” av Samhillsvetenskapliga
fakulteten vid Stockholms universitet.
Omrédena dr Socialt arbete med barn och
unga och Socialt arbete med inviktning mot
omsorg om dldre.

Kriterierna for att ett forskningsom-
rade skaanses varaledande 4r enligt
universitetet ”att det finns en kraftfull
forskningsmiljo som dr vél fungerande,
fokuserad och urskiljbar samt med en
forskarutbildning som genererat ett
antal disputerade forskare och som fort-
satt har en grupp doktorander. Miljéer-
na ska ha erhallit externa forskningsan-
slagaven viss volym”.

Fornérvarande finns nagot ver 160
aktiva doktoranderisocialtarbete i
Sverige vid de institutioner f6r socialt
arbete som har ritt att ge forskarutbild-
ning.

EUROPEAN ASSOCIATION OF SCHOOLS OF
soclAL WoRk har sin konferens i Milano
den 30juni-2juli 2015. Den har fokus pa
utbildning i &r: ”Social work education
in Europe towards 2025”. Mer info pa
WWW.eassw.org

2015 ARS SOCIALTJANSTFORUM kommer
idrattdgarumiGoteborgdenii-12
november pd Radison Blu Scandinavia.
Arets forum kommer att handla om
arbetsvillkor inom socialtjidnsten, vilket
dr ettytterst aktuellt tema. Socialtjinst-
forum, som startade i G6teborg 1995,
fylleridr 20 ar. Syftet med de dterkom-
mande konferenserna dr att presentera
ny forskning om socialtjinstens praktik
samt att sl broar mellan teori och prak-
tik. Hilften av deltagarna dr praktiker
och hélften dr forskare. Ett annat syfte
dratt stimulera forskarna att ta sigan
aktuella forskningsproblem som &r
sprungna ur praktiken. Socialtjdnst-
forum har tidigare dgt rumiapril, men
flyttas nu till hosten eftersom enrad
andra moten dger rum under varen. e
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FFOrfattaranvisningar
och bedomningssystem

ocionomens forskningssupp-
lement tar emot vetenskapliga
artiklar av foljande slag: Origina-
lartiklar ddr forskningsresultat
fran empiriska studier presenteras
for forsta gdngen. Oversiktsartiklar
(review articles) eller meta-ana-
lyser som dr kritiska belysningar eller utvérde-
ringar av studier som redan har blivit publice-
rade. Teovetiska artiklar ddr forfattaren utifran
existerande forskning soker utveckla teorier

eller diskutera generella metodologiska problem.
Manuskript skickas per e-post till: Hans.Sward@
soch.lu.se.

Artiklarna skall inte vara lingre dn 5000 ord
(35 0ooo tecken inklusive blanksteg eller 15 sidor
med dubbelt radavstidnd) inklusive noter, referen-
ser med mera.

For att fa en enhetlig form pa de vetenskapliga
originalartiklarna vill vi att nyinsinda artiklar
foljer en bestdmd mall som innehéller féljande
punkter. I ettinledande Abstract ges en mycket
kort sammanfattning av artikeln med syfte,
metod, resultat och slutsatser. Ange gdrna nagra
dmnes- eller nyckelord som identifierar artikelns
innehall. I Introduktion ges en allmén bakgrunds-
beskrivning samt syfte, frdgestéllningar, avgréns-
ningar och teoretiska utgdngspunkter. Metod och
material bor utformas pa ett sddant sétt att andra
forskare kan bedoma tillforlitlighet och trovér-
digheten avresultaten samt i mdjligaste man
kunna upprepa studien. Under Resultat redovisas
forskningsresultaten tillsammans med eventu-
ella tabeller och diagram. Diskussion/slutsatser
kan innehélla en diskussion om hur resultaten
skall virderas, hur de férhaller sig till tidigare
forskning och teoretiska utgangspunkter och om
detbehover goras ndgra speciella metodologiska
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overviganden. Till slut skall ocksé artikeln inne-
hélla enlista 6ver Referenser som har dberopats i
framstéllningen.

Bedomningsproceduren foljer de internatio-
nellaregler som giller for vetenskapliga tidskrif-
ter inom det samhéllsvetenskapliga omradet.
Bedomningarna sker av externa granskare som dr
experter inom sitt iamnesomréde. Dessa vet inte
vem som har skrivit artiklarna och forfattarna far
inte heller reda pd vem som gjort bedémningarna.
Granskarna bedomer om de inskickade artiklarna
kan antas for publicering direkt, om de kriver
smdrre revideringar av forfattarna, om de kréver
storre fordndringar och en ny bedémning eller
om de dr oacceptabla for publicering.

Foljande kriterier anvénds i bedémningarna:
vetenskaplig relevans, fortrogenhet med forsk-
ningen inom omradet, anvind vetenskaplig
metod, spraklig och annan presentationsform,
presentation av tabeller och figurer, lingden pa
artikeln och dess originalitet. Dessutom ldimnar
bedémarnarad till redaktdren. Varje artikel
beddms av minst tva bedomare.

Alla tidskrifter som arbetar med ett peer
reviews-system mdste avstd frdn att publicera
ettantal artiklar. Det géller ocksa for de artiklar
jaglatit bedéma for detta nummer. Kritik mot en
artikel skall inte ses som en nackdel, utan snarare
som en fordel bade for tidskrift, 1dsare och
forfattare. Forfattarna har i manga fall mojlighe-
ter att arbeta vidare med en artikel som inte kan
antas och har tillfille att férbéttra den med hjélp
avbeddmarnas rad. Det dr mer prestigefullt att
publicera sigitidskrifter som tillimpar ett strikt
bedémningssystem vilket gor att de kommer
attdratill sigartiklar avde mest framstaende
forskarna inom omradet, vilket i sin tur kommer
lasekretsen till del.



