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The aim of this study was to examine and describe how health care assistants
working in nursing homes for the elderly reflect on good quality of care. | used a
qualitative method through semi-structured interviews. The study was based on
eight interviews, conducted with four nursing homes. The material was then
analyzed on the basis of two theories; rationality of care and organizational
structure. The results showed that good quality of care for the elderly were
defined as a combination of practical help, social involvement, the opportunity to
participate in decision making of their own care and a sense of security. Important
elements for good quality of care was proper documentation, a designated staff
contact person, competent management and trained health care assistants with
personal suitability. Elements opposing good quality of care were lack of time and
being understaffed.
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Inledning

Mangden &ldre personer i samhallet 6kar standigt och allt fler blir idag Gver 80 ar.
Okningen av antal &ldre har inneburit ett 6kat tryck pa aldreomsorgens resurser
vilket i sin tur har skapat en okad kostnadsmedvetenhet i samhéllet med ett mal att
anvanda de tillgangliga resurserna sa effektivt som maéjligt (Thorslund 2013).

Idag ligger ansvaret av dldreomsorgen pad kommunerna, i och med Adelreformen
som genomférandes ar 1992. Med denna tog kommunerna Gver det samlade
ansvaret 6ver dldre- och handikappomsorgen, ett ansvar som till dess hade delats
med landstingen. En av tankarna bakom reformen var att de tillgangliga
resurserna skulle kunna anvandas mer effektivt om det Gvergripande ansvaret
endast 1dg pd kommunerna. Med Adelreformen fick kommunerna storre kostnader
men &ven storre frihet att sjdlva utforma aldreomsorgens organisering (Edebalk
2013). | stravandet att anvanda resurserna pa ett mer effektivt och produktivt satt
borjade kommunerna inféra nya former av styrning och organisering tagna fran
det privata naringslivet. Denna overforing av idéer fran det privata till det
offentliga har betecknats som New Public Management, NPM. Kannetecken for
denna trend har varit tankar om ett Okat inflytande foér medborgare genom
kundval, kostnadseffektivitet genom privatisering och konkurrenssattning samt

kontroll av verksamheter genom mal- och resultatstyrning (Lindgren 2006).

Ett bekymmer som allt mer bérjade uppmérksammas inom aldreomsorgen under
1990-talet var att kvaliteten i verksamheterna dock inte kunde upprétthallas i takt
med effektiviseringar och besparingar, trots intentioner om detta. Fram till dess
var lagen bristfallig nar det kom till att forsékra sig om att samhallets stodinsatser
inte dventyrades under de nya formerna av organisering och styrning (Edvardsson
& Westlund 1998). Vid inférandet av den nya Socialtjanstlagen (SFS 2001:453)
lade man darfor till nya bestammelser som just syftade till att starka skyddet for
insatsernas kvalitet inom socialtjanstens verksamheter (Edvardsson & Westlund
1998, s. 62).



Att dldreomsorgens insatser ska ha god kvalitet framkommer nu i

Socialtjanstlagen, SoL:

3 kap 3 § Insatser inom socialtjansten ska vara av god kvalitet.
For utforande av uppgifter inom socialtjansten ska det finnas
personal med lamplig utbildning och erfarenhet.
Kvaliteten i verksamheten ska systematiskt och fortlopande
utvecklas och sakras.

Problemformulering

Begreppet kvalitet kommer fran latinet och betyder beskaffenhet eller egenskap
(Edvardsson och Westlund 1998, s. 63). | propositionen (1996/97:124) till den
nya Socialtjanstlagen konstateras det att kvalitet &r ett svardefinierat begrepp da
det vanligen ar kopplat till en subjektiv upplevelse som skiljer sig beroende pa
sammanhang. Edvardsson och Westlund (1998) menar att upplevelsen av
omsorgens kvalitet ofta avgors i motet mellan den dldre och personalen, kallat
sanningens dgonblick (ibid, s. 25 & s. 69). Just relationen mellan den aldre och
personalen lyfts i forskning fram som en central faktor fér omsorg av god kvalitet
(Szebehely 1995; Wreder 2005). Samtidigt kan denna ses som den mest
svarfangade aspekten vid kvalitetsmatning av omsorgen (Johansson 2011;
Lindgren 2006). Ett problem som Regeringen (Prop. 2009/10:116) patalar &r att
aldre personer med stora omsorgsbehov ofta kan ha svart att fora sin egen talan
och uttrycka sina asikter om kvaliteten i den vard och omsorg de far, varfor det
staller stora krav pa personalen att tolka den aldres signaler. Mojligheten till att ge
omsorg av god kvalitet anses darfor vara starkt kopplat till att personalen har
lamplig kunskap och kompetens (Prop. 1996/97:124), varfér mycket pengar har
lagts pa utbildning av personal i ett forsok att hoja aldreomsorgens kvalitet (se
Socialstyrelsen 2015). Foérutom adekvat utbildning lyfter forskning fram en
nodvandighet for personalen att besitta lampliga personliga egenskaper sa som ett
empatiskt forhallningssatt (Waerness 1996; Wreder 2005). Regeringen (Prop.
2009/10:116) patalar dven att goda moten kraver tid. Hur ser da aldreomsorgen ut

idag och skapar dagens organisationer ett bra utgangslage for goda moten och



darmed omsorg av god kvalitet? Jag har valt att se pa omsorg av god kvalitet
utifran underskoterskors perspektiv, da deras arbete kan ses utgéra utgangslaget

for kvaliteten i de &ldres dagliga omsorg.

Syfte

Syftet med denna uppsats &r att understka och beskriva hur underskoterskor inom

aldreomsorgens sérskilda boenden resonerar kring omsorg av god kvalitet.

Fragestallningar

- Hur definierar underskoterskorna begreppet omsorg av god kvalitet?
- Vilka faktorer paverkar omsorg av god kvalitet?

- Vilken roll har underskoterskorna for att sékra kvaliteten i det dagliga

omsorgsarbetet?

Bakgrund

| foljande avsnitt ges en kort beskrivning av dagens aldreomsorg och dess
yrkesutovare. Darefter foljer en redogorelse dver de dokumentationskrav som
finns inom aldreomsorgens sérskilda boenden samt de varderingar som, enligt
Socialtjanstlagen, ska genomsyra all omsorgsverksamhet. Avsnittet avslutas med

en beskrivning av utvalda begrepp som anvénds i uppsatsen.

Aldreomsorg

Dagens aldreomsorg syftar till det kommunala stod som ges till aldre utifran
Socialtjanstlagen. Den innefattar framst behovsprovat bistand i form av stod i
hemmet genom hemtjanst eller stod pa sarskilt boende for aldre. Stodet som ges

av kommunerna till de aldre syftar forst och frdmst att méjliggora for den aldre att



bo kvar hemma. | regel blir det aktuellt med en flytt till sarskilt boende forst nar
den aldres vard- och omsorgsbehov, till foljd av exempelvis fysisk sjukdom eller
demens, dr sa omfattande att det inte langre kan tillgodoses i hemmet (Thorslund
2013). Som socionom inom aldreomsorgen arbetar man vanligast som enhetschef
for hemtjénst eller sérskilt boende. Man kan &ven arbeta som bistandshandlaggare
som beddémer de aldres behov av kommunala omsorgsinsatser. Omsorgspersonal
pa sarskilt boende bestar vanligen av vardbitraden och underskoterskor. Dartill
finns det dven sjukskoterskor, sjukgymnast och arbetsterapeut (Tornquist 2004).
Underskoterskor har en hogre utbildningsniva an vardbitraden men det ar vanligt i
manga kommuner att dessa yrkesgrupper gor liknande arbetsuppgifter.
Underskoterskor har dock mojlighet att dven utéva medicinska insatser som
delegerats genom sjukskdterska (SVOK 2015).

Dokumentationsskyldighet

Omsorgspersonal inom aldreomsorgen har en skyldighet att fora dokumentation
kring den hjalp som ges till de &ldre. Dokumentationsskyldigheten syftar till att
mojliggora rattsakerhet for den enskilde och galler nar hjalpen ar insatser som
beviljats genom Socialtjanstlagen, exempelvis sérskilt boende, och faststalls i 11
kap 58 SoL (se Mellstrom 2006). | verksamheten ska det uppréttas en individuell
plan som &r en 6verenskommelse med den dldre om hur insatserna ska
genomforas. Den individuella planen ska utgd fran den é&ldres behov och
onskemal och syftar till att framja den &ldres mojlighet till delaktighet och
inflytande éver den hjalp som ges vilket &r en forutsattning for aldreomsorg av
god kvalitet. Att insatserna ska utformas och genomforas tillsammans med den
aldre faststalls i 3kap 58 SoL. Personalen ska, vid sidan om den individuella
planen, kontinuerligt fora journalanteckningar. Journalanteckningar anvéands i det
dagliga omsorgsarbetet for att pavisa att den bestamda hjalpen har utforts, eller
inte utforts. Journalanteckningar anvands ocksa for att dokumentera avvikande
handelser. Forutom som verktyg for personalen i det dagliga arbetet, anvands
dokumentationen for att folja upp kvaliteten i verksamheten och for att sékra att

de aldre far planerad hjélp. (Mellstrom 2006)



Nationell vardegrund

Ar 2011 kom det ett tillskott i Socialtjanstlagen i form av en nationell virdegrund
som riktar sig mot &ldreomsorgen (Socialstyrelsen 2012). Tillskottet lyder
”Socialtjinstlagens omsorg om éldre ska inriktas pé att dldre personer far leva ett
vardigt liv och kénna vélbefinnande (vardegrund)” (5 kap 4§ SoL) och syftar till
ett forhallningssatt som ska genomsyra alla delar inom aldreomsorgen for att ge
forutsattningar for en god kvalitet (Socialstyrelsen 2012). Forhallningssattet
baseras pa en empatisk manniskosyn som tillater den &ldre personen att behalla
sin identitet (ibid). Vé&rdegrunden forstarker existerande paragrafer i
socialtjanstlagen om god kvalitet (3 kap 38 SoL), privatliv och integritet (1 kap 18
SoL), sjalvbestammande (1 kap 1 8 SoL), delaktighet och individanpassning (3
kap 5 8 SoL; 5 kap 58 SoL) samt trygghet och en meningsfull tillvaro (5 kap 48
SoL).

Begreppsdefinitioner
Sarskilt boende i denna uppsats syftar till boende for aldre dar det finns tillgang
till service, vard och omsorg genom omsorgspersonal dygnet runt. Andra vanliga

benamningar ar aldreboende eller alderdomshem. (Socialstyrelsens termbank)

Den aldre ar bendmningen jag anvander for personer som tar emot kommunal
aldreomsorg. Andra vanliga benamningar &r vardtagare eller omsorgstagare. Att
anvanda sig av benamningen den aldre kan anses vara missvisande da alla aldre
personer inte tar emot &ldreomsorg. Den aldre dar dock den bendmning som
vanligen anvands i skrivelser fran Socialstyrelsen samt i Socialtjanstlagen och
syftar da till personer Over 65 ar som &ar mottagare av kommunala

omsorgsinsatser. (se Socialstyrelsen 2011)



Kunskapslaget

Aldreomsorgen ar ett val beforskat omréde. Vid genomgang av befintlig litteratur
har jag dock uppmarksammat att det 6verlag finns mer forskning om &ldreomsorg
inom hemtjanst an pa sarskilda boenden. Denna iakttagelse har dven gjorts vid
andra forskningsoversikter (se Szebehely 2005). For sokning av relevant litteratur
och forskning har jag till stérsta del anvant mig av Svenska biblioteks
gemensamma natbaserade sokmotor LIBRIS. Jag har anvant mig av sokord sa
som é&ldreomsorg, omsorg, kvalitet*, sérskilt boende, omsorgspersonal,
underskoterska, quality of care och eldercare. Jag har dven anvént mig av Lunds
Universitets biblioteks databas LUBsearch, framst i syfte att finna artiklar utifran
samma sokord. Efter genomlésning har jag dock funnit svenska avhandlingar och
nordisk forskning som mest relevant for min forskningsfraga. Genom att lasa
avhandlingars referenslistor har jag fatt tillgang till ytterligare lampligt material.
Nedan féljer en redogorelse 6ver den tidigare forskning som har valts ut pa grund

av sin relevans for studiens syfte.

Omsorg av god kvalitet

Den forskning jag tagit del av lyfter framst fram omsorgsmotet och relationen
mellan den &ldre och omsorgspersonalen som den avgdérande faktorn for omsorg
av god kvalitet (Szebehely 1995; Wreder 2005).

Szebehely (1995) har i sin Kklassiska avhandling "Vardagens organisering” bland
annat lyft fram hur aldre omsorgstagare upplever den hjalp de far och vad de
anser ar viktigt for en god omsorg. | studien uppger de aldre att det ar viktigt att
omsorgen &r nagorlunda forutsagbar, pa sa vis att de vet nar de ska fa hjélp och av
vem. Samtidigt ar det viktigt for de &ldre att de har modjlighet att paverka
omsorgens innehall tillsammans med omsorgsgivaren, i samband med det
enskilda motet. Sammantaget ar det viktigt for de aldre att deras omsorg &r

individanpassad.



Wreder (2005) gor i sin avhandling en diskursanalys baserat pa utsagor fran
aldreomsorgspersonal inom hemtjanst och sérskilda boenden. | studien narmar sig
personalen omsorgsbegreppet genom att formulera vad som innefattas i en god
respektive dalig omsorg. En god omsorg innefattar bland annat social och fysisk
aktivitet for de &ldre, relation och nérhet, hansyn till de &ldres behov samt
trygghet och kontinuitet. Wreder (2005) konstaterar dock att det inte finns nagon
enhetlig definition av god omsorg bland personalen. P& motsvarande vis ar
begreppet kvalitet inte latt att definiera da det enligt Edvardsson & Westlund
(1998) inrymmer manga olika och svarfangade aspekter.

Kunskap och kompetens

Forskning lyfter fram en nddvandighet for omsorgspersonalen att ha praktisk
kunskap och lampliga personliga egenskaper for att kunna ge en omsorg av god
kvalitet (Szebehely 1995; Tornquist 2004; Wreder 2005).

Szebehely (1995) menar att en god kunskap och kdnnedom om den aldre och dess
behov ar ndédvéndig for att kunna ge en individanpassad omsorg. Denna kunskap

kan endast erhallas genom personlig kontakt.

| Wreders (2005) studie lyfter personalen fram dnskvarda personliga egenskaper
hos personalen som arbetar inom daldreomsorgen. Att som personal ha en empatisk
hallning och ett genuint engagemang lyfts fram som grundlaggande egenskaper
for att kunna ge god omsorg. Wreder (2005) stéller sig dock tveksam till
mojligheterna att krdva empati som lamplighetskriterium foér arbete inom
aldreomsorgen, samt hur man skulle kunna bedéma graden av detta. Kvalificerad
utbildning ségs i Wreders (2005) studie som ett sétt att salla ut de personer som

var mindre lampliga att jobba inom vard- och omsorg.

Tornquist (2004) har i sin avhandling studerat vilken kompetens omsorgspersonal
pa sarskilda boenden anser vara nddvandig for att kunna utfora ett gott
omsorgsarbete. Intervjupersonerna lyfter fram medicinska kunskaper,

omsorgskunskaper samt lamplig personlig kompetens. Med omsorgskunskaper



inkluderas bland annat férmagan att kunna ta sig tid till den &ldre och skapa en
social kontakt. Térnquist (2004) framhaller liksom Wreder (2005) betydelsen av
kvalificerad utbildning och menar att yrkesutbildningar dven bér fokusera pa att
utveckla lampliga personliga egenskaper hos omsorgspersonalen. Haggstrom
(2005) lyfter i sin forskning fram hur fortlopande utbildning som fokuserar pa
samtal och reflektion, sa som handledning, upplevs som vardefullt for
omsorgspersonal i det dagliga arbetet.

Aldreomsorgens organisering

Forskningen kommer fram till liknande slutsatser att kontinuitet och tid &r viktiga
faktorer for goda omsorgsmaten och faststaller att organisationens utformning har
en stor inverkan pa maéjligheten att fa till dessa (Fahlstrom 1999; Szebehely 1995;
Wreder 2005).

Wreder (2005) menar att hoten mot en god omsorg framst &r stress, tidsbrist och
underbemanning. Dessa ses som en effekt av organisatoriska brister sa som
omorganiseringar, bristande ledarskap, minskade resurser samt utdkade
arbetsuppgifter. Konsekvensen av detta blir, enligt personalen, att det dagliga

arbetet inriktas pa de &ldres fysiska behov till men for de sociala behoven.

Liknande resultat kan ses i Fahlstroms (1999) avhandling "Ytterst i
organisationen" dar hon studerat arbete och arbetsforhdllanden for
omsorgspersonal i dldreomsorgen, sett utifrdn individ- och organisationsniva.
Studien visar att omsorgspersonalen sg interaktionen och relationen till de aldre
som det mest betydande for upplevelsen av arbetet, samtidigt som denna relation
utgjorde ett dilemma mellan meningsfullnet och péfrestning. | studien
observerades att det fanns en brist pa Overenstimmelse mellan hur
omsorgspersonalen beskrev hur man borde arbeta och hur man faktiskt arbetade.
De upplevde aven svarigheter att mota de dldres 6nskemal och samtidigt efterleva

organisationens krav.



Betydelsen av tid och kontinuitet ar enligt Szebehely (1995) en grundforutsattning
for en individanpassad omsorg och for att omsorgsgivaren ska kunna tillgodose de
aldres forvantningar. Vidare &r det viktigt att omsorgsgivaren har tillrackligt
handlingsutrymme, for att kunna anpassa omsorgen efter den dldres dagsbehov
och for att kunna ta hansyn till den aldres dnskemal. Personalen far inte styras av

for strikta rutiner da dessa anses hindra handlingsutrymmet (Szebehely 1995).

Omsorgspersonalens arbetssituation inom &aldreomsorgen lyfts i Haggstréms
(2005) avhandling fram som ambivalent och pafrestande. | studien préglas
personalens upplevelse dver sin arbetssituation av kanslor av svek fran ledning
och samhallet i stort, kdnsla av eget svek mot de aldre samt motstridiga krav fran
olika hall. Haggstrom (2005) menar att en god relation till kollegor samt stéd och
Iyhordhet fran chef och ledning &r faktorer som kan forbattra omsorgspersonalens

kansla av att beharska sin arbetssituation.

Kvalitetsséakring av omsorgen

Det finns litteratur som staller sig fragande till vilka faktiskt mojligheter som
finns att folja upp kvaliteten i omsorg och ar aven kritiska till de standardiserade
metoder som anvénds idag (Johansson 2011; Lindgren 2006). Lindgren (2006)
beskriver hur kvalitets- och resultatmatningssystem i grunden fokuserar pa de
aspekter som ar mojliga att kvantifiera och menar att de mer svarmatta kvalitativa
aspekterna riskerar att falla bort. Johansson (2011) ar av samma asikt och menar
att de vanligaste formerna av Gvergripande utvardering framst fokuserar pa att
maéta yttre organisatoriska villkor istéllet for det mer svarmatta omsorgsmotet som

innefattar en subjektiv upplevelse.
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Metod

| foljande avsnitt kommer jag att redogora for tillvagagangssittet av utford studie

och framstéllningen av denna uppsats.
Metodval

Inom forskning skiljer man i regel mellan kvantitativa och kvalitativa
forskningsmetoder. Den kvantitativa metoden kan ségas syfta till sifferdata och
statistiska resultat medan den kvalitativa formen involverar intervjuer och
tolkningar. Att det skulle finnas en klar uppdelning vad som ingar och skiljer de
bada metoderna ar dock omdebatterat, da kvantitativ forskning alltid innehaller
inslag av tolkning (Dellgran & Hdojer 2006). Avsikten med min undersokning var
att soka underskoterskors subjektiva uppfattningar om omsorg av god kvalitet
inom d&ldreomsorgen. Jag valde darfor att anvanda mig av en kvalitativ
forskningsansats da intervjuer &r ett bra satt att fa en djupare forstaelse och inblick
over manniskors tankar och upplevelser (May 2001). May (2001) beskriver fyra
olika former av intervjuer: strukturerad, semistrukturerad, ostrukturerad samt
gruppintervju. Skillnaden mellan de olika intervjustrukturerna ligger till stor del i
hur mycket forskaren styr samtalet (Aspers 2011). | ostrukturerade intervjuer
tillats intervjupersonen att tala helt fritt om ett tillfragat amne och detta utifran sitt
eget perspektiv. Detta ar inte mojligt pa samma satt i strukturerade intervjuer dar
intervjuaren gar efter en redan fastlagd intervjumall med fragor man onskar fa
raka svar pa som ar jamforbara med svar som man fatt fran Ovriga
intervjupersoner. Utrymme for intervjupersonens personliga asikter blir darmed
mycket begransat (May 2001). Fér min studie valde jag den semistrukturerade
intervjuformen da denna baserar pa forbestamda fragor men som dven mojliggor

till foljdfragor och utveckling av intervjupersonernas svar (se May 2001).
Avgréansning

Jag avgransade min studie till att innefatta underskoterskor som arbetade pa

sarskilt boende inom aldreomsorgen i en mellanstor kommun i Skane. Jag valde
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att enbart intervjua underskoterskor da de utfor den dagliga omsorgen kring de
aldre och har mycket narmare kontakt med dem, i storre utstrackning an vad ovrig
omsorgspersonal sasom sjukskoterskor och sjukgymnaster har. Jag valde att se
narmare pa omsorgsarbete pa sarskilda boenden, detta da jag i mina forstudier sag
en brist pa forskning som just involverar denna typ av verksamhet inom
aldreomsorgen. | och med studiens begransade omfattning valde jag att endast
lyfta fram underskdterskornas perspektiv pa omsorg av god kvalitet. Jag valde
darmed bort att inkludera andra relevanta perspektiv s som de aldres perspektiv,
anhdrigas perspektiv och ett chefs- och ledningsperspektiv. Att inkludera dessa
hade kunnat ge en storre bredd i forstaelsen om &ldreomsorg av god kvalitet.
Aven om dessa perspektiv inte ar i fokus for min studie, ligger de anda i

bakgrunden for att kunna satta empirin i ett sammanhang.
Urval av intervjupersoner

Mitt empiriska material grundar sig pa utsagor fran atta underskoterskor pa fyra
olika sarskilda boenden. Spridningen var tva intervjupersoner per boende.
Samtliga intervjupersoner var utbildade underskéterskor och kvinnor.
Medelaldern var 44 ar och antal yrkesverksamma ar inom dldreomsorgen skiftade

mellan 1-27 ar med ett medel pa 10 ar.
Tillvagagangssétt

For att komma i kontakt med mina potentiella intervjupersoner tog jag forst
kontakt med enhetschefer pa tio sarskilda boenden i den utvalda kommunen.
Deras kontaktuppgifter fick jag fran kommunens hemsida och valde boenden som
drevs i privat regi respektive kommunal regi. Kontakten togs till en bérjan via
mail dd jag skickade ut mitt introduktionsbrev (se bilaga 1). | detta
introduktionsbrev stod dvergripande information om vad intervjun skulle handla
om sa att intervjupersonerna skulle ha en uppfattning om vad som forvantades av
dem. Detta dr av stor vikt av manga anledningar bland annat praktiskt och etiskt
(May 2001). Att i férvdg ndmna att man &mnar anvanda sig av bandspelare
mojliggor for intervjupersonerna att i ett tidigt skede forhalla sig till om de kanner

sig bekvama med det eller ej (ibid). Svarsfrekvensen pa de ursprungliga mailen
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till enhetscheferna var valdigt lag. Jag forsokte darefter komma i kontakt med
enhetscheferna per telefon. Sa har i efterhand inser jag att mail inte var det mest
effektiva satt att fd tag i enhetscheferna da det blev en forskjutning av
planeringen, vilket resulterade i att intervjuerna inte kunde genomftras inom
planerad tid. Efter mail- och telefonkontakt fick jag ihop atta intervjuer genom
enhetschefer pa fyra kommunala sérskilda boenden. Jag fick inget svar fran de
privata boendena. Av enhetscheferna fick jag kontaktuppgifter till de
underskoterskor som var intresserade att medverka i mina intervjuer, med vilka

jag sedan bestamde tillfalle fér genomférande av intervjuerna.

Intervjuerna skedde pa intervjupersonernas arbetsplatser i enskilda rum.
Intervjutillfallena varade mellan 45-60 min. Vid samtliga intervjuer anvande jag
en intervjuguide (se bilaga 2) som grund men kompletterade med foljdfragor.
Som tekniskt redskap under mina intervjuer anvande jag en bandspelare, for att
spela in samtalen. Det finns bade fordelar och nackdelar med att anvanda
bandspelare. Som fordelar namner May (2001) att man far en mojlighet att
fokusera mer pa sjalva intervjun och vad intervjupersonen berattar. En annan ar
att man i efterhand har ett bra underlag for sin analys, da man anvander
intervjupersonens ord och beskrivningar. Till nackdelarna kan ndmnas att vissa
personer kanske inte k&nner sig bekvdma med att bli intervjuad i ndrvaro av en

bandspelare.

Bearbetning av materialet

Efter det att intervjuerna hade genomforts, transkriberades dessa pa dator och
skrevs ut i pappersform. Utfyllnadsord som s& “mm” och “eh” transkriberades
inte da jag inte &amnat gora en spraklig analys. Darefter kodade jag mitt material
utifran ett urval av centrala teman som intervjupersonerna berdrde. Att anvanda
sig av kodning syftar till att gora ett stort empiriskt material mer hanterbart for
analys (Aspers 2011). Rent praktiskt gjordes kodningen genom fargmarkering

med Gverstrykningspennor.
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Etiska Gvervaganden

Som vid alla forskningsintervjuer, och inte endast da det handlar om méanniskor i
utsatta situationer, bor man tanka 6ver mojliga etiska aspekter. Vetenskapsradet
(2015) lyfter fram fyra etiska krav som dar viktiga inom samhallsvetenskaplig
forskning. Dessa syftar till krav om information, samtycke, konfidentialitet och
nyttjande. (ibid). Informationskravet - Samtliga intervjupersoner fick redan i
introduktionsbrevet information om att deras medverkan var frivillig. I bérjan av
varje intervjutillfalle patalades detta igen samt att de fick avbryta sin medverkan i
studien nar som helst om de sa dnskade. Samtyckeskravet - Darefter fick jag
intervjupersonernas samtycke till att spela in intervjuerna och anvanda materialet
for tilltankt studiesyfte. Konfidentialitetskravet - Intervjupersonerna fick aven
information om att de skulle forbli anonyma i studiens framstéllning, sa aven
deras arbetsplats. Valet att avidentifiera bade person och arbetsplats sdg jag som
viktigt for att intervjupersonerna skulle kanna sig bekvama med att delge mig
information som kunde vara kénslig. Vid framstéllandet har intervjupersonerna
avidentifierats och bendmns istdllet som intervjuperson 17, ”intervjuperson 2”
och sa vidare. Jag har aven i den transkriberade texten avidentifierat namn och
platser som namndes av intervjupersonerna. Nyttjandekravet - Intervjupersonernas
utsagor har endast anvénts till framstdllningen av denna studie och efter den

slutgiltiga framstallningen kommer det empiriska materialet att forstoras.
Studiens tillforlitlighet

Det finns inom forskningsvérlden vissa tveksamheter hur hog tillforlitlighet
kvalitativa studier kan uppna (Bryman 2011). Grunden for en hog tillforlitlighet
anses bland annat vara om studien kan upprepas och fa likvardiga resultat varje
gang. Tillforlitligheten i en studie kan aven kopplas till att det finns en viss
generaliserbarhet och objektivitet i resultatet. Inom den kvalitativa forskningen
formas studiens resultat till stor del av intervjupersonernas egenskaper och
subjektiva upplevelser samt de tolkningar som forskaren gér. Dessa faktorer talar
emot studiens reproducerbarhet (Bryman 2011). FoOr att hoja studiens
tillforlitlighet har jag anvant mig av en intervjuguide som grund for varje intervju.

Eftersom jag anvdnde mig av semistrukturerade intervjuer hade jag daven
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mojlighet att bekrafta intervjupersonernas utsagor med foljdfragor for att
sékerstélla att jag uppfattat personerna ratt. Om studien utfors av mer &n en person
Okar sannolikheten av en mer rattvis tolkning av materialet (Bryman 2011).
Denna studie har jag dock utfért ensam och darmed ar tolkningarna utifran min
synvinkel. Genom att koppla mitt material till tidigare forskningsresultat samt
lyfta fram intervjupersonernas utsagor genom citat, kan detta dnda ses Oka
tillforlitligheten i min studie. Enligt Aspers (2011) beror valet dock av antal
intervjuer pa hur manga som behévs for att lyckas besvara forskningsfragan.
Riktlinjerna for mitt val av antal intervjupersoner hade till stor del sin grund i
undersdkningens begrinsade utrymme. Atta intervjuer kan anses vara en relativt
liten mangd for att lyckas besvara en forskningsfraga men eftersom det handlade
om semistrukturerade intervjuer och eftersom jag utforde arbetet pa egen hand,
har detta antal varit pa gransen till for manga for att hantera till uppsatsens
omfang. Det faktum att jag endast valde en kommun fér min studie kan ha
begransat spridningen i mitt material. Dock kan detta ha ¢kat en del genom att
intervjupersonerna arbetade pa olika sérskilda boenden och hade en stor spridning
i alder och yrkesverksamma ar. Att intervjupersoner endast var kvinnor kan
forstas utifran att dldreomsorg &r ett kvinnodominerat omrade. Materialet hade
dock kunnat fa mer spridning om aven man fanns representerade. Det hade &ven
kunnat ge en intressant infallsvinkel pa analysen da delar av den teori som anvants

grundar sitt resonemang kring presumtiva konsskillnader.
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Teorl

Under denna del presenterar jag de perspektiv och begrepp som ligger till grund
for analysen av mitt material. Genom Waerness (1996) begrepp
omsorgsrationalitet, har jag fatt en omsorgsteoretisk ingang som forklaring av vad
som innefattas i omsorgshandlingar av god kvalitet. Genom ett
organisationsteoretiskt perspektiv har jag kunnat se narmare pa de organisatoriska

strukturer och ramar som formar dldreomsorgens vardag.

Omsorgsrationalitet

Ar 1984 myntade den norska sociologen Kari Waerness begreppet
omsorgsrationalitet (Gétlind, S6der & Finn 2006). Begreppet har sin grund i
feministisk forskning kring kvinnors oavlénade och aviénade omsorgsarbete inom
hemtjanstverksamhet, som lyfte fram att kvinnor ofta gjorde mer an de fick betalt
for. Det héavdades att kvinnor handlar irrationellt och styrs endast av sina kanslor,
i motsats till man och deras rationella tankesétt. Waerness (1996) motsatte sig
detta och hdavdade att &ven kvinnor agerade rationellt, fast att det handlade om en
annan form som hon da kallade omsorgsrationell. Omsorgsrationaliteten syftar till
ett tankesatt som soker konkret losning och anpassning till situationen och
individuella behov, i motsats till den instrumentella rationaliteten som soker
generaliserbar kunskap oberoende av individuella omstandigheter (Gotlind, Séder
& Finn 2006).

Waerness (1996) menar att forskning kring och utformning av den offentliga
omsorgspraktiken, utgar fran en instrumentell- och byrakratisk rationalitet som
inte tar hansyn till den komplexitet som gott omsorgsarbete utgér. Waerness
(1996) menar vidare att ”den generella kunskap som ar intressant och anvandbar
for politiker och administratorer ar till liten hjalp for dem som arbetar vid
frontlinjen” (Waerness 1996, s. 212)
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Waerness (1996, s. 212-213) beskriver vissa kénnetecken som innefattas i ett
omsorgsrationellt handlande. Bland dessa namns att omsorgspersonalen maste:
e Ha personlig kannedom om omsorgstagaren och ett empatiskt
forhallningssatt
e Ha fackkunskaper och fardigheter dels kring det praktiska arbetet dels for
att kunna mota omsorgstagarens i dess kanslor
e Verka for att starka omsorgstagarens egen férmaga sa langt det ar mojligt
e Rédkna med det oftrutsigbara da omsorgstagaren inte agerar pa ett

forutbestamt satt

For att fa omsorg av god kvalitet, enligt Waerness (1996), maste organisationer
utformas pa sa vis att den mojliggér omsorgsrationalitet. Detta sker genom att
omsorgsgivaren har tillrdckligt handlingsutrymme for att anpassa omsorgen
utifran den individuella omsorgstagarens behov dar bade kansla och fornuft har
plats (Waerness 1996).

Eliasson (1992) kritiserar begreppet omsorgsrationalitet for att i sin grund
forstarka forestéllningen att kvinnor ar den bést lampade omsorgsgivaren samt att
begreppet utgar fran att kvinnor och man har helt skilda fornuft. Begreppet kan
dock ses som anvéandbart for att forstd forhallningssatt och handlingsmonster i
omsorgsarbete. Eliasson (1992) gor en vidare definition av omsorgsrationalitet
som fornuftiga och omsorgsfulla handlingar dar forbindelse sker mellan tanke,
kansla och hand (ibid., s. 175). For att kunna utfora ett gott omsorgsarbete kravs

att denna forbindelse inte bryts.

Organisationsteori — det strukturella perspektivet

Det finns manga olika satt att se pd och forsta organisationer. Ett satt ar att
fokusera pa organisationens utformning och struktur, vilket inom
organisationsteorin gar under benamningen det strukturella perspektivet och som
beskrivs av Bolman och Deal (2005). Inom detta perspektiv anser man att

I6sningen for organisationers Overlevnad och effektivitet ligger i om den funnit
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ratt struktur. Om problem uppstar i organisationen atgardas detta genom

omstrukturering for att finna en mer lamplig utformning. (Bolman & Deal 2005)

Enligt det strukturella perspektivet finns organisationer for att na uppstallda mal
och de kan ha manga olika mal att strava efter (Bolman & Deal 2005). Nagra av
aldreomsorgens uttalade mal ar exempelvis att i enlighet med socialtjanstlagen ge
insatser av god kvalitet samt skapa mdjlighet for aldre att leva ett vardigt liv.

Grundtanken i det strukturella perspektivet &r att effektiva organisationer skapas
genom att arbetet fordelas upp i specialiserade roller och enheter, differentiering,
och att man sedan finner lampliga former for att samordna de olika
bestandsdelarna, integrering. Samordningen kan ske genom en vertikal eller en
lateral struktur. (Bolman & Deal 2005) Den laterala formen innefattar frdmst
samordning genom moten och natverksstrukturer som mojliggor en flexibel och
direkt kommunikation. Den vertikala samordningen bygger pa en hierarkisk
struktur dar varje arbetsniva leds och kontrolleras av nagon som har ett formellt
ansvar, vanligen en chef (Bolman & Deal 2005). Gemensamt for dldreomsorgen
och andra offentliga organisationer i Sverige ar att de pa 6vre niva ar politiskt
styrda (Svensson, Johnsson & Laanemets 2008). Férutom genom en chef, sa styrs
och formas det dagliga arbetet genom regler och rutiner. Bolman och Deal (2005)
menar att regler ar viktiga pa sa vis att de kan skapa en forutsagbarhet och
likvérdighet i personalens handlingar. Om reglerna ar for rigida, kan det dock vara
svart att hantera oforutsedda situationer. Den vertikala samordningen kopplas ofta
till byrakratiska organisationsmodeller. Enligt Bolman och Deal (2005) finns det
ofta inslag av bada samordningsformerna i organisationsstrukturen men menar att
det ar vanligare med vertikal samordning i mer stabila miljoer medan den laterala

ar att foredra i snabbt foranderliga miljoer.

Det strukturella perspektivet betonar vikten av lampliga planerings- och
kontrollsystem (Bolman & Deal 2005). Till féljd av New Public Management och
inforande av idéer om styrning som lanats fran det privata naringslivet har det
blivit allt vanligare att offentliga organisationer, sa som aldreomsorgens
verksamheter, kontrolleras genom mal- och resultatstyrning (Christensen et al

2005) Mal- och resultatstyrning innebar att Overgripande mal satts upp av
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politikerna men végen att uppna dessa far verksamheten sjalv styra 6ver. Frihet
begransas dock i och med att verksamheterna samtidigt har hoga krav pa att visa
upp goda resultat och att de nar malen (Christensen et al 2005). For att kontrollera
att verksamheten nar de mal den @mnar nd har kraven okat av systematisk
uppféljning, utvéardering och matning av resultat (Christensen et al 2005).
Utvdrdering av aldreomsorgen sker bland annat genom brukarenkéater och 6ppna
jamforelser medan den fortlépande kontrollen av det dagliga arbetet sker genom
interna dokumentationssystem (Lindgren 2006). Den interna kontrollen har blivit
allt smidigare att genomfora i takt med den Okade datoriseringen i samhéllet
(Bolman & Deal 2005).

Aven om organisationer idag kan utformas pd manga olika satt &r det fortfarande
vanligt att offentliga verksamheter organiseras utifran ett byrakratiideal
(Svensson, Johnsson & Laanemets 2008). Mycket kritik har dock riktats mot detta
da den byrakratiska modellen inte anses ta hansyn till att varje organisation ar
unik och att det darmed inte ar lampligt att applicera samma modell till alla
verksamheter. Framfor allt ar det svart inom ménniskobehandlande organisationer
att helt forma arbetet enligt forbestamda regler, eftersom det dagliga innehallet
utgdérs av méten mellan manniskor. (ibid) Svensson, Johnsson och Laanemets
(2008) menar dock att eftersom manga av de lagar som idag ligger till grund for
verksamheter av socialt arbete, & utformade som ramlagar, finns det en viss

flexibilitet och ett tolkningsutrymme for personalen.
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Resultat och analys

Under denna del redovisar jag studiens resultat vilket bestar av intervjupersonerna
utsagor samt analys av dessa utifran studiens valda teoretiska utgangspunkter
samt tidigare forskningsresultat. | det forsta stycket presenteras
intervjupersonernas uppfattning om begreppet omsorg av god kvalitet, vilket
efterfoljs av ett separat och sammanfattande analysavsnitt. | det andra stycket
presenteras de faktorer som framhalls, i bade tidigare forskning och av
intervjupersonerna, ha en betydande inverkan pa omsorgens kvalitet. | det andra

stycket varvas intervjupersonernas utsagor och analys fortlépande i texten.

Omsorg av god kvalitet

| borjan av samtliga intervjuer, ombads intervjupersonerna att beratta vad de
ansag innefattas i en omsorg av god kvalitet. Det gavs darefter lika manga olika
definitioner som det fanns intervjupersoner. Nagra genomgaende teman gick dock
att urskonja: den praktiska och den sociala omsorgen, delaktighet och

sjalvbestdammande samt trygghet och kontinuitet for den aldre.

Den praktiska omsorgen

Majoriteten av intervjupersonerna menade att grunden i omsorg av god kvalitet
var att de aldre fick stod och hjalp kring de dagliga rutiner de hade svart att géra
sjalv. Detta innefattade den praktiska omsorgen sa som hjalp kring den dagliga
hygienen och vid duschtillfalle, att ta pa och av sig klader, att fa mat och fa hjalp i
samband med matsituationen, hjalp vid forflyttningar och hjéalp vid toalettbesok

samt att fa sina mediciner eller annan medicinsk hjélp sa som saromlaggning.

Det viktigaste &r att dom &r hela och rena och torra (Intervjuperson 4)
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| de dagliga rutinerna innefattades &ven olika aktiviteter for den é&ldre att
medverka vid. Intervjupersonerna inkluderade i grunden aven att fa hjalp av mer

servicekaraktar sa som att stdda och tvatta.

Den sociala omsorgen

Forutom den praktiska hjalpen, ndmndes den sociala aspekten som en grund for
en omsorg av god kvalitet. Samtliga intervjupersoner ndmnde hur vardefullt det
var att ta sig tid till de aldre for att lyssna och prata, att kunna sétta sig ner och
umgas i lugn och ro men éven da hjalpen utférdes. Manga intervjupersoner lyfte
aven fram kroppskontakt som en viktig del i omsorgen. Detta kunde handla om
sma inslag av beréring i vardagen genom exempelvis en kram, en puss och klapp
pa kinden eller att halla den &ldres hand. Mojligheten att kunna ge detta lilla
extra” ansags vara ett kriterium for att verkligen kunna ge omsorg av god kvalitet.
Nagra intervjupersoner forklarade att det for manga &ldre var en stor omstallning
att flytta till ett sérskilt boende. Att som personal ta sig extra tid till att finnas till

for den éldre sags som viktigt for att kunna mota den aldre i dess kénslor.

Manga har svart att acceptera situationen dom har hamnat i, att dom inte kan klara sig sjalv langre.
[...] och vissa vill kanske bara da prata om nanting, d&ven om vi inte kan géra nanting sa ska dom

dnda kunna kénna att ”’ja vi kan prata”. (Intervjuperson 8)

Delaktighet och sjalvbestammande

Det framkom vid intervjuerna att det var viktigt att de &ldre fick vara med och
bestamma Over sitt liv, sin situation och kring den hjalp de fick. Det var &ven
viktigt att de som personal inte tog 6ver alla sysslor utan istallet lat den aldre
medverka i sd stor man som majligt. Detta ansags vara betydelsefullt dels for den
aldres sjalvbestammande dels for att den &ldre skulle kunna bibehalla sina egna

resurser.

[...] och om dom vill duscha pa morgonen eller kvéllen och plus sana saker, det spelar jattestor
roll hur deras vardag ser ut. Det ar ju dom som bestdmmer hur vi utfér arbetet egentligen.

(Intervjuperson 1)
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Trygghet och kontinuitet

Intervjupersonerna understrok att de &ldre skulle k&nna sig trygga. Tryggheten
kunde innebdra att de &ldre skulle k&nna sig sékra att de fick den hjalp de behdvde
och att de fick sin medicin i tid. Trygghet kunde &ven innebéra att personalen kom
nar den aldre larmade. Trygghet kopplades av nagra intervjupersoner till en kénsla
av trivsel pa det sarskilda boendet, nar det géllde inredning och miljé men &ven

till personalen.

God kvalitet for mig tror jag &r att det &r en trygg omvardnad, att dom gamle kanner att dom ar
trygga dér dom &r. Dom kénner sig trygga i mitt sdllskap... att kdnna en enorm trygghet, hér trivs
jag. For dom har dnda lamnat rétt mycket bakom sig... kommer in och é&r i vara hénder. Dom éar
véldigt utlimnade. .. ménga av dom kan ju kanske inte klara sig sjdlv... da ska dom ju kénna en

enorm trygghet. (Intervjuperson 7)

Att det fanns en kontinuitet i omsorgen och i bemanningen, dvs. att inte vara for
manga olika personal som tog hand om den aldre, ansags ocksa gynna den &ldres

kansla av trygghet.

Sammanfattning

Intervjupersonernas uppfattning av omsorg av god kvalitet for de aldre inkluderar
manga av de delar som ocksa framhalls i forskning och i lagtext. | Wreders (2005)
studie forsoker omsorgspersonalen ndrma sig begreppet omsorg genom att lista
vad som kan ses som god respektive dalig omsorg. Aven om begreppsapparaten
skiljer sig, finns likheter i hur god omsorg definieras i Wreders studie och hur
intervjupersonerna i min studie definierar omsorg av god kvalitet. I Wreders
(2005) studie lyfter intervjupersonerna fram social och fysisk aktivitet av de aldre,
en god relation till de &ldre, hénsyn till de &ldres behov samt att kunna erbjuda
den &ldre trygghet och kontinuitet. Aven socialtjanstlagen patalar trygghet for den
aldre tillsammans med delaktighet och sjalvbestimmande som nédvandiga for en
omsorg av god kvalitet. Wreder (2005) kopplar den praktiska omsorgen till
handens och det rent fysiska arbetet, medan den sociala omsorgen kan kopplas till
att det ska finnas en inlevelse och kansla bakom handlingarna. Likheterna i lagens
och intervjupersonernas syn gar emot Waerness (1996) asikt da hon menar att
beslutsfattare och omsorgspersonal inte har samma syn pa vad som innefattas i ett

gott omsorgsarbete. Eftersom socialtjanstlagen ar en ramlag, sa ligger det dock pa
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beslutsfattare pa lokal niva att utforma verksamheten (Svensson, Johnsson &
Laanemets 2008) varpa jag i foljande avsnitt kommer att se narmare pa nagra av
de faktorer som kan ses paverka mojligheterna for personalen att ge omsorg av
god kvalitet.

Faktorer som paverkar omsorgen

De teman som lyfts fram och analyseras i f0ljande stycke ar dokumentation och
utvardering, kontaktmannaskap, utbildning och personlig lamplighet, tidsbrist

och underbemanning samt styrning.

Dokumentation och utvérdering

Underskoterskor och annan omsorgspersonal inom aldreomsorgen har enligt
socialtjanstlagen en skyldighet att fora dokumentation kring den hjalp och det stod
som ges till de aldre (Mellstrom 2006), vilket vanligen sker genom interna
dokumentationssystem (Lindgren 2006). Vid intervjuerna framkom det att
dokumentation utgjorde ett viktigt och omfattande inslag i det dagliga
omsorgsarbetet. Redan i samband med att den aldre flyttade in pa det sérskilda
boendet upprattades det en individuell genomférandeplan tillsammans med den
aldre, personal och ofta anhdriga eller god man. Medverkan av anhdriga sags som
ett extra viktigt stod i de fall den aldre var dement eller mycket sjuk och i och med
detta hade svart att uttrycka sig sjalv. | genomférandeplanen dokumenterades
bland annat hur den aldre hade haft det tidigare i livet, dess dagliga rutiner och
sarskilda 6nskemal om hur den aldre ville ha det pa det sarskilda boendet. All den
hjalp och stdd, insatser, som den aldre var i behov av skrevs ner i en insatsplan
som ocksd utgjorde en del av genomforandeplanen. Den individuella
genomforandeplanen 1ag sedan till grund for utformningen av det dagliga
omsorgsarbetet. Intervjuperson 8 reflekterade kring betydelsen av den individuella

genomférandeplanen:

N& men alltsa att man ser mer till manniskan idag &n vad dom kanske gjorde nér jag borjade for tio

ar sen. Alltsa du ser mycket mer till manniskan idag och dennes behov och individuellt framfor allt

23



att alla ménniskor inte &r en och samma person, utan att man jobbar mer individuellt efter vad var
och en vill ha och vad var och en behéver och hur man har haft det och sa vidare. Tittar ju mycket
mer idag pa bakgrunden och vad dom ar intresserade av, vad dom haft for intresse alltsa sana har
saker och hur dom vill ha det idag. Jag menar forr var det ju inte s mycket med att man satt ner
och alltsa pa det sittet och individuellt liksom och prata med dom “hur vill du ha det?”... utan déir

drog man alla éver en kant. (Intervjuperson 8)

Rutinen att upprétta en individuell genomforandeplan kan ses sammanfora manga
av de delar som socialtjanstlagen framhaller som vésentliga kring de aldres
omsorg och i forlangningen omsorg av god kvalitet. Genom att den individuella
genomforandeplanen uppréttas av personalen tillsammans med den daldre, foljer
man socialtjanstlagens krav om sjélvbestdmmande, individanpassning och
delaktighet for den &ldre (Mellstrom 2006). Uppréttande av den individuella
genomfdrandeplanen kan &ven ses som en betydelsefull rutin som skapar
mojlighet for underskdterskorna att borja lara kédnna den aldre nér denna flyttar in
pa det sarskilda boendet. En personlig kannedom om den é&ldre ses som
nodvandigt for att kunna handla omsorgsrationellt och pa sa vis kunna méta den
aldres behov (Waerness 1996). Genom anhorigas medverkan, kan
underskoterskan fa en bakgrundsforstaelse aven for de éldre som har svart att

uttrycka sig sjalv.

Vid intervjuerna framkom det att de dagliga rutinerna i underskoterskornas
omsorgsarbete framst grundade sig pa vad som framgick i de &ldres individuella
insatsplan. | insatsplanen stod det beskrivet allt som personalen skulle hjélpa den
aldre med sa som daglig hygien, pa- och avkladning, maltider, social aktivitet,
tvatta och stada. Intervjupersonerna 7 och 8, som arbetade pa samma sarskilda
boende, berattade att de pa deras arbetsplats dven hade inskrivit insatser i form av
sa kallad egentid. Under egentiden kunde underskaterskorna exempelvis sitta ner
och prata med eller lasa for den aldre eller géra annat som den éldre uppskattade.

Forutom sjalva hjalpen var det ockséa beraknat ungeféar hur lang tid varje moment

skulle ta:

Vi lagger ju in alltsd, vardtagares status dér i [...] vad dom kan och hur mycket hjélp dom behéver

med dusch och tvatt och allting sént. S& har man en hel dagsplan, hur ménga timmar den
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vardtagaren tar till exempel. Hur lang tid en dusch tar, kanske 45 minuter ganger 2 och det &r 90

minuter, det star dar. (Intervjuperson 4)

Enligt Bolman och Deal (2005) ar regler och rutiner viktiga for att skapa en
forutsagbarhet och likvardighet i personalens handlingar. Forutsédgbarhet i
omsorgen ar enligt Szebehely (1995) i sig en grundforutsattning for de &ldres
upplevelse av en god kvalitet i omsorgen. Da den forbestamda insatsplanen &r
nagot samtliga underskéterskor ska folja borde detta skapa forutséttning for en
likvérdighet och kontinuitet i den omsorg som ges till de dldre. Detta kan ses
skapa en trygghet hos den éldre att veta att de kommer fa samma hjalp oavsett
vilken personal som arbetar. Utifran intervjupersonernas utsagor framkommer att
det framst ar den praktiska omsorgen som skrivs ner i insatsplanen. Endast pa en
arbetsplats skrev de ner insatser som kan ses vara av social och relationsbyggande
karaktar, nagot de kallar egentid. En orsak till att man framst dokumenterar kring
den praktiska omsorgen kan kopplas till att kvalitetssystem ofta fokuserar pa de
aspekter som ar lattare att mata, varpa de andra svarmatta delarna tenderar att falla
i skymundan (Johansson 2011; Lindgren 2006).

Nér insatserna blivit utforda skulle detta dokumenteras, genom att personalen
skrev sin signatur. De poangterade att det var viktigt att alla insatser signerades da
det var bevis for att insatserna blivit genomférda. En intervjuperson forklarade det

pa foljande vis:

Allting vi gér med dem... tvittar, stidar, allting... det signeras ju [...]

allt som vi gor signerar vi for att visa att det goérs. (Intervjuperson 1)

Medan en annan intervjuperson uttryckte sig pa detta vis:

[...]har du signerat dir, har du gjort det... for har vi inte signerat sé ar det inte gjort. Da har du
inte gjort jobbet da heller... da kan vi st& och skrika oss bléa “jag vet om att jag gjorde det” men

det &r inte signerat. (Intervjuperson 7)

Intervjuperson 7 upplevde en frustration nar det kom till signering av insatser som
innefattade egentid med de &ldre. Hon forklarade att personalen overlag var

duktiga pa att signera de praktiska sysslorna men att det ofta missades att signera
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nar de hade haft egentid dven om det faktiskt utfordes. Hon sag det som en
sjalvklarhet att satta sig ner med de aldre nar det fanns lite tid 6ver, och att hon da

inte tankte pa att dokumentera detta.

FOrutom signering av de dagliga momenten dokumenterades det om det hénde
nagot med de aldre utover det vanliga, genom en sa kallad avvikelse. Detta
namndes av intervjupersonerna som en viktig rutin kring att kvalitetssakra

omsorgen, for alla parter:

S& det dr valdigt sa for att sakra, bada for oss och fér dom anhériga och dom boende sé att saga.
(Intervjuperson 2)

En avvikelse kunde exempelvis vara om en aldre ramlat. Intervjuperson 1 menade
att de genom att skriva avvikelser tog sitt ansvar pa markplan for att sdkra
kvaliteten. Sedan hade de dven ett ansvar att informera vidare till sjukskoterska
eller chef om det var nagot som behovdes foljas upp vidare. Ibland kunde detta da
leda till rutindndringar for att undvika att samma sak skulle ske igen, vilket var

vanligast vid medicinska avvikelser.

Kravet pa dokumentation syftar i grunden till att forbattra rattssakerheten for de
aldre kring den hjalp de far (Mellstrom 2006). Det kan ses i ljuset av de stora krav
offentliga organisationer idag har pa sig att visa att man gor det man ska och att
det gors pa ett bra vis (Lindgren 2006). Dokumentation och journalanteckningar,
sa som att skriva avvikelser och signera utforda insatser, blir darfor ett
kontrollsystem for att bevisa detta (Lindgren 2006; Mellstrom 2006). Detta ar en

uppfattning som bekraftas av intervjupersonerna.

P4 samtliga arbetsplatser hade man redan eller skulle snart ga over till att fora all
dokumentation pa dator. Tidigare hade all dokumentation gjorts for hand i parmar
och block. Intervjupersonerna ansag att det var sakrare med att ha dokumentation
pa datorn genom att all information, sa som medicinandringar och avvikelser, da
kunde finnas lattillgdnglig och antal informationsmissar mellan personal

minskade.
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[...] for det kan bli en brist dér, nar man rapporterar 6ver, sa gar inte den informationen fram till
alla. [...] S& skriver du i dator ska du sen kunna g in, i alla fall minst 1 vecka bak i tiden [...] Och
det 4r mycket sékrare... &n att ha det s hér, for s& glommer nan skriva, och s& glommer nan sidga

nagonting och sa. (Intervjuperson 2)

Endast intervjuperson 6 tyckte battre om nadr det gjordes med penna och papper,
dven om hon sjalv hade erfarit missar pa detta satt. Denna uppfattning kunde
manga av de andra intervjupersonerna finna hos sina kollegor, nagot de sjalva
kopplade till brist pa datorerfarenhet. Att som personal fa utbildning i
datoranvandning och att fa daglig 6vning var nagot de sag kunna forbattra
attityden till att anvanda dator.

Alla verksamheter inom dldreomsorgen har en skyldighet enligt socialtjanstlagen,
att systematiskt folja upp och sékra kvaliteten i de insatser som ges (3 kap 38
SoL) Intervjupersonerna beréttade att de i enlighet med dessa krav foljde upp
genomforandeplanerna var sjatte manad. Da traffades personalen tillsammans
med den &ldre och anhdriga for att gora en avstdmning och uppféljning kring den
aldres hjalp och tillvaro pa det sérskilda boendet. Om den &ldre och anhériga var
ndjda med den hjalp som gavs i dagslaget dokumenterades detta i en anteckning i
dokumentationssystemet och sedan fortsatte hjalpen som vanligt. Framkom det
onskemal om forandringar kring det dagliga stodet dokumenterades detta och
sedan lades detta till insatsplaneringen. Kontinuerliga tilldgg kring den &ldres

hjalp gjordes dock regelbundet sa fort det skedde forandringar i den éldres behov.

Nagra intervjupersoner berattade att det ibland hande att man inte var dverens om
hjalpen. Oftast handlade detta om svarigheter att utfora viss hjalp pd grund av
begransningar i verksamheten till exempel pa grund av personalstyrka eller om

svarmotta krav fran anhoriga:

Ja... men alltsd dom ér inte ndjda med varden kanske eller dom tycker att vi ska hjilpa
véardtagaren mycket mer... om vardtagaren kan gora det sjilv sa vi vill inte heller att vi ska hjilpa
for mycket annars tappar vérdtagaren... ja mojlighet att gora det sjalv. Det ar bara det.

(Intervjuperson 5)
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Utifran intervjupersonens utsaga kan det tolkas att personalen agerar
omsorgsrationellt och vill forséka starka den dldres egen formaga sa langt det &r
mojligt  (Waerness 1996). Anhoriga kan daremot ténkas ha ett annat
forhallningssatt varpa oenighet uppstar. Manga av intervjupersonerna forklarade
att enhetschef och sjukskaterska kopplades in vid svarlosta oenigheter for att halla
ytterligare diskussioner kring 6nskemal om forandrad hjalp samt mojligheter att
genomfora dessa 6nskemal. Intervjupersonerna patalade att de aldrig varit med
om att man inte lyckats komma fram till I0sningar efter diskussion.
Intervjupersonerna tyckte att det var ett viktigt stod att chefen tradde in och tog

ansvar i dessa situationer.

Det framkom att det varje ar gjordes kvalitetsundersokningar, bade genom
medarbetarenkéter for att se till arbetsmiljon samt olika brukarenkater for att lyfta
de aldres upplevelse kring den vard och omsorg de fick. Trots att Gvergripande
utvarderingar gjordes varje ar upplevde de flesta intervjupersoner att detta inte

direkt ledde till effekter som forbattrade fér den éldre eller personal.

Alltsa vi gor sana enkatundersokningar varije ar ju. Och som man fyller i vad man kanner och
tycker och sa & dom anonyma ocksa. [...] Sen ska det leda till det bittre men... det &r ju inte ofta

det gor det ju... det &r ju mest statistik alla vill ha ju. (Intervjuperson 1)

Samtliga intervjupersoner patalade dock att det var viktigt att standigt forsoka

arbeta for att forbattra aldreomsorgens verksamhet och sakra kvaliteten.

Intervjupersonernas upplevelse kan kopplas till Lindgrens (2006) pastaende att
kvalitetmatningssystem ofta anvands pa ett rutin- och slentrianméssigt satt som tar
mycket tid och resurser av personal utan att det kommer till ndgon mérkbar
anvandning. Med resultat att "besattheten att méata kvalitet och resultat inom
offentliga sektorn kan komma att motverka syftet med matningarna” (Lindgren
2006, s. 117).

Kontaktmannaskap
Intervjupersonerna berattade att varje person som bodde pa det sarskilda boendet

hade en utsedd kontaktperson, en underskoterska som hade ett Gvergripande
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ansvar for att planera den &ldres omsorg och ha kontakt med dess anhoriga.
Vanligast var att vara kontaktperson for antingen en eller tva personer. Det
framkom att det kunde skilja sig mellan avdelningar och boenden hur rutinerna
var i det dagliga omsorgsarbetet i forhallande till kontaktmannaskapet. Pa de
flesta arbetsplatserna hjalptes all personal kring de aldres dagliga omsorg men det
var kontaktpersonen som i stérsta man hade hand om den é&ldres aktivitet och
dusch samt stadning och tvatt.

Till exempel jag ar kontaktperson till tva vardtagare, alltsa jag tar hand om dom alla och hjalper
dom alla men det &r dom tva som jag ska hjalpa mest och ha kontakt med anhgriga och om det
hander ndgot jag ska ringa. Sa det ar jag som ska duscha dom till exempel, jag som &r
kontaktperson (Intervjupersoner 5)

Att ha utsedda kontaktpersoner ansags av intervjupersonerna vara framjande for
att kunna skapa en god kontakt med den aldre och fa en god kannedom om dess
behov. Detta kunde underlatta personalens dagliga arbete samt skapa en trygghet

hos den aldre och anhériga.

Tidigare forskning lyfter fram kontinuitet som en férutsattning for omsorg av god
kvalitet (Fahlstrom 1999; Szebehely 1995; Waerness 1996; Wreder 2005).
Szebehely (1995) menar att en kontinuitet i personalstyrkan ar viktig for att den
aldre och personalen ska kunna utveckla en personlig kontakt och for att som
personal fa en kannedom om den é&ldre. Detta &r i sig en forutsattning for att
kunna ge en individanpassad omsorg (Szebehely 1995, Waerness 1996).
Kontaktmannaskapet kan alltsa ses som en inbyggd struktur i organisationen som

gynnar kontinuitet och personalens personliga kdnnedom om den &ldre.

Intervjuperson 6 berattade dock att man pa hennes avdelning alltid fordelade
samtliga dagliga sysslor jamnt Gver personalstyrkan, utan nagon koppling till
kontaktmannaskapet. Det ansdgs skapa en jamnare arbetsfordelning for
personalen eftersom de aldres behov skiljde sig i omfattning. Intervjupersonen
hade dock uppfattningen att detta arbetssatt fungerade bra men patalade att
vikarier inte brukade fa gora duschningar eftersom den é&ldre inte kdnde dem pa

samma satt som den ordinarie personalstyrkan. En viktig faktor for att denna
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uppdelning skulle fungera pa ett bra vis var att det fanns ett bra samarbete mellan

kollegor.

Manga av intervjupersonerna hade erfarenhet av hur omorganiseringar kunde
skapa negativa effekter for de é&ldre betraffande kontaktmannaskapet.
Omorganisering ar inom det strukturella perspektivet, ett vanligt medel att ta till i
sokandet efter battre satt att organisera verksamheter (Bolman & Deal 2005). Pa
ett sarskilt boende hade de nyligen genomfort en férandring dar personalen hade
forflyttats mellan avdelningarna. Intervjupersonerna upplevde inte att det fanns
nagot 6vergripande syfte med dessa forflyttningar utan kopplade det istallet till att
de hade fatt en ny chef som gjort om i schemat. Intervjupersonerna menade att
sadana personalskiften och byte av kontaktpersoner skapade en otrygghet och oro
hos den &ldre och dess anhoriga. Det kunde &aven innebéara svarigheter for
personalen da det kunde ta lang tid innan de larde sig hantera nya personer.
Samma effekter kunde manga intervjupersoner se nar det varit stor

personalomsattning.

Pa ett annat sarskilt boende hade de daremot nyligen genomgatt en
omorganisering som de nu sag positiva effekter av. Personalen hade gatt fran att
arbeta pa boendets alla avdelningar till att nu bli ”vaningsbundna” sa att de endast

arbetade pa den avdelning dar de personer som de var kontaktperson for befann

sig:

Alltsa for att vi skulle vara samma personal... sa att det inte &r nya ansikten hela, hela tiden... utan
att man ar samma personalstyrka [...] Och det har markts en klar skillnad faktiskt.

(Intervjuperson 7)

Utbildning och personlig lamplighet

Vid fragor om utbildning och kompetens lyfte intervjupersonerna fram att
personal inom &dldreomsorgen, forutom medicinska och  praktiska
omsorgskunskaper, behdvde ha vissa egenskaper for att kunna ge omsorg av god
kvalitet. Samtliga ansdg att det var viktigt att vara positiv och ha ett gott

bemdtande. Andra egenskaper som ocksa lyftes fram var talamod, ett empatiskt
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och respektfullt forhallningssatt samt formagan att vara professionell och
kompetent i sin yrkesroll. En formaga att vara lyhord och snabbt kunna stélla om
infor de aldres varierande dagsform och humor, var ocksa en nddvandighet for att

kunna hantera situationer pa ett bra vis.

alla har olika vardbehov men efter vad dom kréver forsoker jag vara professionell i min roll efter
behoven sa att sdga va. (Intervjuperson 4)

Betydelsen av omsorgspersonal med lamplig utbildning och kompetens ar nagot
som i socialtjanstlagen framhalls som en forutséttning for omsorg av god kvalitet
(Prop. 1996/97). Intervjupersonernas syn pa nodvandigheten av att som
underskoterska ha en personlig lamplighet stammer val éverens med vad som
framkommer i Wreders (2005) och Tornquist (2004) studier. Aven i dessa studier
lyfter omsorgspersonalen fram ett empatiskt forhallningssatt och ett gott
bemdtande som en nodvandighet fér en omsorg av god kvalitet. Tornquist
framhaller att "den personliga kompetensen &r en forutsdttning for
omsorgsarbetets kvalitetsansprak” (Toérnquist 2004 s 259). De personliga
egenskaperna med ett empatiskt forhallningssatt och formagan att anpassa sig till
situationen ar &ven en nddvandighet foér omsorgsrationellt handlande, for att

kunna mota den aldre utifran dess behov (Waerness 1996).

Det radde tveksamheter bland intervjupersonerna huruvida det gick att forvarva
lampliga egenskaper genom utbildning. Utbildning ansags ge en grund Gver de
praktiska kunskaperna i arbetet medan personliga egenskaper sdsom empati och
talamod var inneboende egenskaper som behovde finnas dar i nagon grad fran
bérjan. Genom erfarenhet kunde mer kunskap forvarvas och personliga
egenskaper forstarkas. Térnquist (2004) menar att de personliga egenskaperna ar
lika viktig for omsorgen som den praktiska och teoretiska kunskapen men anser
att yrkesutbildningar inom omsorgsarbete inte fokuserar tillrackligt pa utveckling

av dessa aspekter.
Vikten av personlig lamplighet ansags av intervjupersonerna vara sarskilt

framtradande i arbete med dementa personer, detta da dessa personer inte alltid

kunde beratta vad de behdvde hjélp med eller uttrycka sig kring sin upplevelse av
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den omsorg som gavs. | dessa fall blev det istéllet mycket viktigt att som personal
kunna tolka den dementes behov pa andra sétt. Intervjupersonerna forklarade att
det ofta marktes pa kroppssprak eller ansiktsuttryck hur de dementa upplevde

situationen, och om de var ndjda eller ej:

Man miérker direkt nir man gjort ngot bra for det mirks... d&ven om dom inte kan siga det sa

mérker man det. Och dom som kan prata dom talar om det direkt ju. (Intervjuperson 6)

En grundforutsattning som namndes for att kunna tolka den &ldres behov var att
som personal ha en god kannedom om den ldre och dess behov. Overlag
upplevde manga intervjupersoner att de saknade specialiserad kunskap kring
arbete med demenssjuka personer. De intervjupersoner som hade jobbat ldnge
inom &ldreomsorgen upplevde att det Overlag hade skett en fordndring av
vardbehovet pa de aldre personer som flyttade in pa sarskilt boende.
Intervjupersonerna menade att de &ldre idag vara mycket sjukare &n de var forr
och de hade aven sett en 6kning av dldre med demens men som till stor del var
fysiskt friska.

Intervjupersonerna 2 och 3 berdttade dock att de under en tid hade haft
demensutbildning och fatt handledning av en specialiserad demensskoterska.
Utbildningen gav praktiska rad och tips om hur personalen kunde agera i
omsorgen kring personer med demenssjukdom och bemdta dem pa ett bra sétt.
De upplevde att det hade gett stora resultat pa personalens satt att hantera och
klara av svara situationer kring de dementa personerna, vilket i forlangningen
aven paverkade de dementa och &vriga boende. Genom handledningen fick
personalen aven mojlighet att ventilera och prata 6ppet om de svarigheter och
pafrestningar som de kunde kanna infor arbete med dementa personer.
Intervjupersonerna sag att det fanns ett stort behov att just fa prata om det som
kandes jobbigt. Det vanliga var att man som personal i forsta hand vande sig till

sina kollegor for att fa stod i tuffa situationer.

till exempel vi har en som &r utatagerande Det &r ju jattejobbigt att hantera for personalen va. Man
kan vara radd for att g& in dar men du méste gora det 4ndé och... du maste kunna behalla lugnet
och hur man ska... sa hjilper hon med lite tips hur man kan hantera vissa situationer, hur vi kan

hjélpa varandra och sa. Och det ar faktiskt jéttebra... och vi hade bara en timme, det gick sa fort.
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Man hade behdvt sitta och prata mycket mer, for det finns ju ett behov att prata om det alltsa.
(Intervjuperson 2)

Just dessa typer av utbildning och handledning dar personalen far mojlighet att
diskutera 6ppet och reflektera har dven i forskning vistats verka positivt for
personalens formaga att hantera svara situationer bland annat i arbete med

dementa personer (Haggstrom 2005).

Nagra intervjupersoner patalade att det var viktigt att som personal standigt
forsoka forbattra sin kompetens och kunskap kring arbetet med de é&ldre. Det
framkom dock att mycket att detta foll pa personalens egen vilja att

vidareutvecklas i sin roll som underskoterska:

Vissa fragar ju mig "har du betalt for det du gor?” Ja, det tycker jag. Alltsd manga tycker jag &r
dum som sitter katetrar va, for att dom tycker ju da “varfor gér du det da?” Men det gor jag ju for
att jag sjalv vill alltsa [...] Alltsa det ar jag sjalv som har tackat ja till det, det & ingen som har
tvingat mig till det. Jag menar sen betalningar det &r... alltsd jag kan ju inte sétta det i samspel
med mitt jobb va, sa det ar ju nét jag sjalv vill halla mig igang. For jag tycker det ar roligt att fa
gora lite s& mellan varven... kdnna att ”oh detta, nu ar jag inne pa mitt omrade”, det &r roligt... att

man kan var till hjalp. (Intervjuperson 4)

Samtliga intervjupersoner upplevde att det tyvérr fanns personal som inte hade
ratt egenskaper eller instalining och darmed, enligt intervjupersonerna, inte var
lampade att arbeta inom &ldreomsorgen. Intervjuperson 1 menade att detta
berodde pa att det var latt att fa utbildning och arbete inom aldreomsorgen medan
intervjuperson 5 menade att arbetets tunga karaktar, bade fysiskt och psykiskt,
kunde medfora att personalen blev utmattade och slutade trivas pa arbetet och
tappade kontakten med de éldre. En grundforutsattning for att orka arbeta inom
aldreomsorgen ansags av de flesta intervjupersoner var ett genuint intresse att

arbeta med manniskor.

Intervjupersonerna hade nyligen varit pd en “kick-off” infor ett kommande
forandringsarbete inom kommunens vard- och omsorgsverksamheter.
Forandringsarbetet berérde samtlig personal och syftade till att jobba med alla

sinnen for att pa sa vis skapa battre kvalitet pa omsorgen genom bland annat
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forbattrat bemotande. Det radde spridda skurar bland intervjupersonerna éver hur
de uppfattade denna kick- off och liknande Overgripande forbattringsarbeten.
Aven om samtliga tyckte att kurser som dessa var ett trevligt inslag i vardagen
med mojlighet till larande och reflektion upplevde de flesta att det inte gjorde
nagon storre skillnad i det dagliga arbetet.

... och vi har fortfarande inte fattat riktigt vad grejen &r for jag tdnkte ”dh Gud, nu &r det ndgon
stor forandring hér, att vi ska pa nagot sitt” va. Men sen gér vi tillbaka och sé jobbar vi precis som

vi gjort innan. (Intervjuperson 2)

Nagra av intervjupersonerna namnde att det varierade fran person till person hur
man tog till sig det som lardes ut vid dessa utbildningstillfallen och hur man valde
att omsatta det i praktiken. Vidare ndmndes det att mycket av det som lardes ut
handlade om sjélvklara saker och sunt fornuft. Just detta kunde intervjuperson 2
nastan kanna som en forolampning da hon ansag att hon alltid hade arbetat pa det
vis som for tillfallet var pa tapeten. Hon upplevde att sadana stora
forandringsarbeten i slutdnden oftast handlade om fina ord och politiska spel.
Enligt Bolman och Deal (2005) ar det inte ovanligt att man lagger resurser pa
massutbildningar for personal i stéllet for att losa strukturella problem som kan
finnas i organisationen. Intervjupersonernas utsaga kan &ven kopplas till
Waerness (1996) asikt att personal och politiker har olika perspektiv pa vilken

kunskap som behdvs i verksamheten.

Tidsbrist och underbemanning

Tidigare forskning visar pa att tid ar en grundforutsattning for att kunna fa till
omsorg av god kvalitet (Fahlstrom 1999; Szebehely 1995; Waerness 1996;
Wreder 2005). Samtliga intervjupersoner uttryckte dock att det dagliga arbetet pa
de sarskilda boendena praglades av tidsbrist och underbemanning. De menade att
bristen pa tid paverkade det dagliga omsorgsarbetet kring de aldre och skapade en
kénsla av stress hos personalen att hinna med allt som behévde goras. Tidsbrist,
underbemanning och stress ar faktorer som ses som faror féor omsorg av god

kvalitet (Wreder 2005). En intervjuperson uttryckte sig:
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Ja och sen det ocksa att det blir neddragningar... sa &r det ju inom kommunen nu... dom drar ju in

pa folk och vi ska géra mer och vi ska ge samma goda vard men vi blir mindre folk... (intervju 7)

Och en annan intervjuperson uttrycka sig pa detta vis:

men ibland gar det bra... man forsoker liksom ta det lugnt och gora sitt bésta... men ibland blir

man stressad, det ar for lite tid. (intervjuperson 5)

Formagan att kunna prioritera arbetsuppgifter blev viktig for att som personal

kunna hantera tidsbristen.

ja tiden finns inte dér for att hinna allt man vill... man far gora, prioritera, det som beh6vs och det

som inte behdvs ju. Och oftast blir dom bortprioriterade kan jag tycka. (Intervjuperson 1)

Denna formaga menade nagra intervjupersoner kom med erfarenhet. Ur
intervjuerna framkom det att praktiska sysslor som inte direkt rérde omsorgen
kring de aldre sa som stadning, tvatt och disk ofta inte var nagot som prioriterades

om tiden blev knapp:

Disken kan vénta liksom...den &r inte viktigare &n en méanniska... minniskan &r viktigast

(Intervjuperson 8)

Det framkom ur intervjuerna att det kunde i det dagliga arbetet uppsta ovéntade
situationer som fransteg fran de dagliga rutinerna. Intervjupersonerna forklarade
att akuta situationer alltid prioriterades fore planerade och mindre akuta moment

kring de &ldres omsorg:

[...]har du en som till exempel &r insulindiabetiker, eller diabetiker med insulin, och den sitter och
hinger och sover eller ndgonting... da far du ju liksom ta henne som prio ett, s far du gé fran

duschen sa far hon sitta dar med en handduk om sig ett tag. (Intervjuperson 4)

Forutom situationer av medicinsk karaktar, prioriterades det att svara pd nar den
aldre larmade och da pakallade hjélp. Intervjuperson 4 forklarade att det pa det
sarskilda boendet fanns nagra éldre som ofta gick och foll. Personalen visste att
nar dessa personer larmade, var det oftast att de hade fallit och da snabbt behévde

fa hjalp. Aven om rutinerna var att personalen direkt skulle svara pa larm,
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upplevde intervjuperson 4 det som ett stressmoment nér larmen gick om hon héll
pa att hjalpa en annan. Hon upplevde att det inte heller kdndes bra att lamna den
aldre mitt i ett pagdende omsorgsmoment men att hon fick hantera det genom att
forklara for den aldre att hon behdvde svara pa ett larm.

Aven om de dldres omsorg prioriterades 6ver de praktiska sysslorna framkom det
I intervjuerna att det ofta var den praktiska omsorgen som fick foretrade 6ver den

sociala omsorgen, om tiden inte rackte till. Intervjuperson 5 forklarade:

[...]men jag tycker att det ar for lite tid. Dom behover mycket mer faktiskt... inte bara hjdlpa dom
pa toaletten eller ja med dusch. Man kan bara sitta med dom pa rummet och prata lite och titta pa

tv en liten stund ... men det finns inte s& mycket tid for det, tyvarr. (Intervjuperson 5)

Intervjuperson 4 uttryckte sig:

Man skulle kunna bry sig lite mer om dom och vara lite mer social, kanske sitta och prata med
dom en 20 minuter pa en formiddag....det hinns liksom aldrig med sana grejor, tyvirr.

(Intervjuperson 4)

Fahlstrom (1999) menar i sin studie att det kvalitativa relationsarbetet vérderas
hogre &n de praktiska vardagssysslorna samtidigt som studier har pavisat att det
praktiska anda ofta &r de sysslor som prioriteras. Intervjupersonernas utsagor
pekar mot samma resultat. For att kunna handla omsorgsrationellt menar
Waerness (1996) att det maste finnas utrymme for ovantade situationer. Att det
finns ett behov for underskoterskorna att behdva prioritera kan ses som att det i
det dagliga arbetet inte finns den flexibiliteten eller utrymmet for det
oférutsagbara. Utifran intervjupersonernas utsagor, kan formagan att prioritera
ratt ses vara beroende av att personalen har tillrackligt med praktisk kunskap, sa
som kring det medicinska, tillracklig erfarenhet samt tillrdckligt bra

personkédnnedom om den aldre.
Manga intervjupersoner kunde se att det succesivt lades till fler arbetsuppgifter pa

deras tjanst som underskoterska, utan att de hade fatt okade resurser i form av

bemanning. Intervjuperson 4 uttryckte det:

36



idag har jag 20 tj&nster pa ryggen alltsa va... det kénns s.
Det &r bara mer och mer hela tiden. (Intervjuperson 4)

Det patalades dven av nagra intervjupersoner att de idag fick gora allt fler

uppgifter som tidigare hade utférts av annan omsorgspersonal:

Nar jag borjade s& var det mycket mer personal, mycket mer resurser med terapeuter,
sjukgymnaster och 6verlag sa.
[...]dar har man skurit bort och lagt det pé en person istallet, dvs oss som &r underskoterskor [...]
dom kommer och visar och sen far vi utfora det. [...] Det blir padyvlat jattemycket pa oss och s&

blir det bara lite sdddr... man forsdker gora det... ndgorlunda. (Intervjuperson 2)

Att underskoterskorna far ta 6ver uppgifter fran andra professioner kan ses som
ett ineffektivt satt att organisera verksamheten. Enligt det strukturella
organisationsperspektivet uppnas bast effektivitet och kvalitet genom att
personalen har sina specialiserade ansvarsomraden (Bolman & Deal 2005). Att
personal far ta over fler uppgifter skulle dock kunna ses som en ekonomisk
effektivisering (Lindgren 2006).

| nagra intervjuer framkom det dven att bemanningen till viss del styrde hur

rutinerna sag ut och den hjalp de éldre fick:

Jo dom far alltsé om det finns 6nskemél om att duscha tre génger i veckan och sa... men sen ar det

lite efter personalstyrkan ju. (Intervjuperson 1)

Intervjuperson 3 forklarade att de pa hennes avdelning hade infort speciella
“duschedagar” for att fi ihop det dagliga arbetet, dir tva aldre fick duscha pa

morgonen och tva fick duscha pa kvallen.

Styrning

| de flesta intervjuer framkom det att det mesta i det dagliga arbetet skottes
sjalvstandigt av personalen, utan direkt inblandning av chefen. Varje dag skedde
det rapporteringar mellan personalskiften dar information gavs om de é&ldres

dagsform eller om det skett nagra andringar kring exempelvis medicinering. Vid
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fragor eller problem kring det medicinska tog underskoterskorna kontakt med
sjukskoterskan. Det dagliga omsorgsarbetet styrdes framst genom rutiner, som till
stor del grundade sig pa vad som framkom i de é&ldres individuella
genomforandeplaner om hur de 6nskade sin omsorg. Eftersom de flesta rutiner var
kopplade till de &ldres behov, kunde rutinerna alltsa variera beroende pa vilka
aldre som for tillfallet bodde pa det séarskilda boendet och hur omfattande deras
omsorgsbehov sag ut. Det kunde dven variera fran dag till dag beroende pa de
dldres maende. Manga av intervjupersonerna ansag att rutiner Gverlag var en
viktig del for att kunna sakra kvaliteten i omsorgen. Nagra intervjupersoner
berattade att det fanns sarskilda rutiner kring det medicinska. Pa varje avdelning
skulle det finnas en medicinansvarig bland underskoterskorna. De
medicinansvariga hade fatt delegering genom sjukskoterska vilket innebar att de
fick storre medicinskt ansvar och kunde pa sa vis ta over vissa av de uppgifter
som sjukskoterskan annars skulle ha gjort. Intervjuperson 5 berattade att de dven

anvénde sig av en check-lista kring medicinerna:

[...]sa gar vi igenom check-listan och till exempel om jag har gett tabletter till X (namn) eller X
(namn) sa kryssar jag dom.

Sa det finns inte mojlighet att missa nagot. Pa sa satt ar det sékert for oss ocksa. (Intervjuperson 5)

Ur intervjupersonernas utsagor framkommer det att det finns inslag av bade
vertikal och lateral styrningsstruktur pa de sarskilda boendena (se Bolman & Deal
2005). Pa arbetsplatserna finns det en formell chef som har det Gvergripande
ansvaret att styra verksamheten. Det framkommer dock att mycket av det dagliga
arbetet styrs genom rutiner och av personalen sjalv utan inblandning av chefen.
Genom dagliga rapporteringar mellan personal sker informationsoverforingar
genom en lateral form. Genom den laterala samordningen mdjliggors en direkt
kommunicering mellan personalen (Bolman & Deal 2005) vilket kan ses som
gynnsamt i omsorgsarbete dar de aldres skiftande dagsform goér att personalen
standigt maste vara uppdaterad kring deras forandringar. Genom att personalen
har aktuell kunskap och kdnnedom om de é&ldres situation gor det mojligt for
personalen att mota de aldre utifran deras radande behov. Att intervjupersoner
upplever att rutinerna &r ett satt att sékra omsorgen kan ses sdga emot den

forskning som menar att rutiner riskerar att hindra mojligheterna att ge omsorg av
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god kvalitet genom att personalens handlingsutrymme minskar (se Szebehely
1995). Utifran intervjupersonernas utsagor kan det dock tolkas att de upplever att
de har ett tillrackligt stort handlingsutrymme kring det dagliga arbetet, varpa
rutiner istallet ses som ett stdd och inte ett hinder (se Bolman & Deal 2005).

Trots att personalen till stor del styrde det dagliga arbetet sjalvstandigt tyckte
intervjupersonerna 6verlag att chefen hade en stor betydelse for hur det fungerade
pa det sérskilda boendet. Intervjupersonerna tyckte att det var viktigt med en chef
som hade en god insikt Gver arbetet inom aldreomsorgen, da det upplevdes att
chefer som saknade detta ibland genomférde férandringar som inte var passande
for verksamheten. Det ansags &ven vara viktigt att chefen hade en god kontakt
med sin personal och tog sig tid att lyssna pa personalens asikter. Det namndes att
det var viktigt att fa positiv feedback och uppskattning av sin chef, da detta
skapade positiv stdmning och gav personalen en morot att orka med det ofta
pafrestade omsorgsarbetet. Chefen skulle aven finnas som stéd och uppbackning
vid svara situationer. Mojliga effekter av daligt chefskap som namndes av nagra
intervjupersoner var att det kunde leda till dalig arbetsstimning samt
korttidssjukskrivningar, vilket i sin tur dven riskerade att paverka de aldre.

Intervjuperson 5 uttryckte sig:

Om personalen mar daligt s& mar vardtagarna ocksa daligt (Intervjuperson 5)

Intervjupersonernas utsagor om chefens betydelse for personalens formaga att
hantera en pafrestande arbetssituation, stammer val Gverens med som
framkommer i Haggstroms (2005) studie. Nagra intervjupersoner berattade att det
inom kommunen nyligen genomforts en forandring dar de sarskilda boendena fick
byta chef. Intervjuperson 3 ansdg sig inte ha fatt svar pa syftet med detta men
upplevde att det hade skapat turbulens som i sin tur skapat mycket oroligheter
bland de &ldre och personal. Bolman och Deal (2005) menar att det inte ar en
ovanlig foreteelse att chefer byts ut vid omorganiseringar i ett forsok att forbattra

verksamheten.

Overlag framkom det ur intervjuerna att manga intervjupersoner var trotta pa

standiga forandringar och omorganiseringar som kom med att arbeta inom
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aldreomsorgen. Manga saknade aven fortroende for styrande politiker, vilket &r en
bild som 6verensstdammer med den som framkommer av personalen i H&ggstroms
(2005) studie. Intervjupersonerna upplevde att de styrande politikerna inte hade
insikt Over hur det dagliga omsorgsarbetet sag ut eller var lyhorda till vilka
resurshehov som behdvdes for att kunna ta hand om de &ldre pa basta satt. De
flesta intervjupersoner upplevde att verksamheten framst styrdes med hansyn till
ekonomi och budget, vilket gick pa bekostnad av de aldre och personal. Detta
skulle méjligen kunna kopplas till Waerness (1996) mening om att politiken som
utformar den offentliga omsorgspraktiken, inte utgar fran samma rationalitet som

omsorgspersonalen. En intervjuperson tyckte:

Dom 4&r lite verklighetsfraimmande ibland. [...] Ibland tycker jag dom &r, vet inte... dom &r ute

och cyklar alldeles for dom ar inte riktigt i verkligheten pa nagot vis. (Intervjuperson 2)

Medan en annan intervjuperson uttryckte sig:

Dom ser ju inte dom behoven vi behéver ha for att hinna gora en god omvardnad och ratt kvalitet

for dom (Intervjuperson 1)
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Sammanfattning

Syftet med denna studie var att undersoka och beskriva hur underskoterskor inom
aldreomsorgens sarskilda boenden resonerar kring omsorg av god kvalitet.
Underskoterskorna definierar omsorg av god kvalitet som en praktisk omsorg
genom att den &ldre far hjalp med de praktiska momenten i vardagen, en social
omsorg genom att personalen ger sig tid for att prata och umgas med den éldre, att
den aldre far vara delaktig i besluten om sig sjalv och vara fysiskt aktiv sa langt
mojligt, att det finns en kontinuitet i hjalp och personalstyrka samt att den &ldre

kanner sig trygg med personalen och i sitt boende.

Resultatet visar att vissa faktorer &r avgorande for omsorgens kvalitet. Dessa &r
dokumentation och utvardering, att den &ldre har en utsedd kontaktperson samt att
det finns personal med adekvat utbildning och l&mpliga personliga egenskaper
som ett empatiskt forhallningssétt. Slutligen &r det dven viktigt med en lyhord och
stottande ledning och chef. Faktorer som motverkar omsorgens kvalitet ar tidsbrist

och underbemanning.

Underskoterskornas roll i att sékra kvaliteten kring det dagliga omsorgsarbetet
innefattar till stor del att folja bestdmda rutiner. Dessa rutiner inkluderar bland
annat att uppratta individuella genomforandeplaner tillsammans med den aldre, att
utféra och utvérdera planerad hjalp samt dokumentera och rapportera avvikande
handelser kring den &ldre. Det &r dven viktigt for underskoterskorna att visa ett

gott bemdtande och vara lyhérd for den éldre och dess varierande behov.
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Slutdiskussion

Studien visar att omsorg av god kvalitet inte &r ett latt begrepp att fanga. Utifran
underskéterskornas perspektiv har dock nagra grundlaggande element lyfts fram.
Underskoterskorna namner att omsorg av god kvalitet innefattar en grundldggande
praktisk hjalp, sa som att den &ldre far sina fysiska hjalpbehov tillgodosedda samt
hjalp med stadning och tvatt. Den sociala och relationsskapande aspekten betonas
ocksa som en viktig del i omsorgen. Underskodterskorna talar om “det lilla extra”,
det som inte lika latt gar att dokumentera eller mata, som grund for en verkligt
god kvalitet. Detta innefattar till exempel sma inslag av samtal och beréring i
vardagen i samband med utforandet av den praktiska hjélpen. 1 likhet med
Socialtjanstlagen lyfter underskoterskorna fram ledord som trygghet, delaktighet
och sjalvbestammande for den dldre. Det ses &ven som viktigt med en kontinuitet
bade géllande den aldres omsorg och i kontakt med underskéterskorna, nagot som

kan ses gynna mojligheten fér den aldre och personalen att lara k&nna varandra.

Underskoterskornas majlighet att ge omsorg av god kvalitet paverkas av flera
faktorer. | uppsatsen har jag endast lyft fram nagra &vergripande delar.
Dokumentation har en viktig roll i arbetet kring att sdkra omsorgens kvalitet.
Genom individuella genomforandeplaner far den aldre mojligheten att vara
delaktig i planering och utformning av den egna hjalpen. Underskoterskorna far
kannedom om den &ldres bakgrundsforhallanden vilket kan vara betydelsefullt vid
skapandet av en relation. Bakgrundsinformation kan ses vara av sarskild vikt for
att kunna bemdta dementa personer pa ett bra vis i de fall de har svarigheter att
kommunicera. Aven anhoriga har i dessa fall en viktig roll som
informationsgivare. Dokumentation, i form av signering av utférda insatser,
anvands for att bestyrka att den &ldre fatt den planerade hjéalpen. Detta ger dock
ingen indikation pa hur hjalpen blivit utford. Underskoterskorna har ett ansvar att
fora dokumentation vid avvikande handelser for den &ldre s som fallolyckor.
Underskoterskorna sédkrar dirmed omsorgens kvalitet pd “golvniva”. Ansvaret
ligger sedan pa annan niva, sa som sjukskoterskor och chef, att folja upp
handelsen vidare. Att fora dokumentation pa dator gor att viktig information blir

lattillganglig for samtlig personal vilket ger en sakerhet kring omsorgen. Genom
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kontaktmannaskapet skapar organisationen en inbyggd mdjlighet till kontinuitet i
den &ldres relation till underskoterskorna, vilket gynnar den dldres kénsla av
trygghet. Omorganiseringar med personalskiften och chefsbyten kan ses som ett
hot mot kontinuiteten.

Underskoterskorna  lyfter fram relevant grundldggande utbildning och
nodvandigheten av en personlig lamplighet for arbete inom &dldreomsorgen. Det
framhalls att man ska ha ett empatiskt forhallningssatt for att kunna mota den
aldre pa ett bra satt. Liksom Wreder (2005) kan jag dock stélla mig fragande till
mojligheterna att sdtta empati som arbetskriterium och hur man ska vérdera och
bedoma detta. Vidareutbildning kring till exempel demens och praktiska
forhallningssatt efterlyses av underskoterskorna da de ser detta som verktyg for att
forbattra omsorgens kvalitet. De lyfter dock fram att mycket tid och resurser laggs
pa “onddiga utbildningar” som inte upplevs ge nédgot resultat i det dagliga
omsorgsarbetet. Kompetensutveckling blir till viss del ndgot ambitidsa
underskdterskor anvander som egen personlighetsutveckling som dock inte tycks

premieras av arbetsgivaren.

Tidsbrist och underbemanning lyfts fram som hot mot omsorgens kvalitet. For att
kunna hantera tidspressen blir det nddvandigt for underskoterskan att kunna
prioritera ratt i arbetet. FOrmagan att kunna prioritera ratt blir beroende av
underskoterskans kunskaper och erfarenhet saval som en god kannedom om de
aldre. Vid prioritering finns det dock en éverhdngande risk att de sociala delarna
standigt far ge vika for den praktiska omsorgen. Tidsbrist och underbemanning
kan dven paverka den aldres mojlighet till sjalvbestammande, genom att den aldre
exempelvis inte far sina 6nskemal motta. Tiden upplevs av underskoterskorna
som for knapp for att kunna ge de dldre en omsorg av den goda kvaliteten som de
onskar. Rutiner ses av underskoterskorna som ett satt att kvalitetssakra omsorgen.
Rutiner ger forutsattningar for en kontinuitet i omsorgen och genom att félja dem
skapas en trygghet hos de aldre att de far den hjalp de behdver oavsett vilken
personal som &r i tjanst. Samtidigt ar rutinerna inte sa rigida att de inskranker
negativt pa underskoterskornas handlingsutrymme. Chefens roll ses mer som
stodjande an direkt styrande i det dagliga omsorgsarbetet. Genom att chefen ar

lyhord till underskoterskornas behov underlattar det underskoterskornas mojlighet
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att vara lyhorda till de é&ldres behov. Dagliga rapporteringar sékerstaller att
underskoterskorna alltid har aktuell information om de aldres status vid
skiftbyten. Forutsattningarna for att underskoterskorna ska kunna ge omsorg av
god kvalitet ar dock i slutanden mycket beroende av att det finns tillrackligt med
resurser for att kunna gora detta.

Vidare forskning och tankar framat

Jag gick inte in i studien med ett klart teoretiskt perspektiv utan detta vaxte fram i
samband med bearbetning och analys av mitt material. En svarighet har dock varit
att finna lampliga teoretiska infallsvinklar pa ett omfattande och relativt spretigt
empiriskt material. Sa har i efterhand inser jag att det hade varit lampligt att
fokusera pa farre antal teman, for att darigenom fa en mer djupgaende analys av
intervjupersonernas utsagor. Studien har endast syftat till att lyfta fram omsorg av
god kvalitet ur underskoterskornas perspektiv. Intressant hade &ven varit att lyfta
fram och jamféra med andra perspektiv sa som de aldres, ledningens och
anhdrigas. Hur star dessa perspektiv i relation till varandra och finns det nagot

perspektiv som tar foretrade dver de andra?

Jag kan se att dldreomsorgen star infor nya utmaningar som kommer med vart
utvidgade mangkulturella samhalle. Hur ser méjligheterna ut att ge en omsorg av
god kvalitet utifran samma villkor? For att kunna bemota och respektera
individuella behov for &aldre personer med varierande kulturell bakgrund krévs
ytterligare kunskap hos personalen, bade kring det dagliga omsorgsarbetet och vid
livets slut. Sprakliga hinder kan aven ses som forsvarande for att kunna ge en
omsorg av god kvalitet, varfor det kravs att det finns personal som behérskar flera
sprak. Jag ser det som oumbarligt att forsoka hoja statusen for arbete inom
aldreomsorgen for att kunna mota det stora personalbehov som kommer i och med

den dkade aldrande befolkningen.
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Bilaga 1. Introduktionsbrev

Hej!

Mitt namn dar Anna Carlsson och jag ar socionomstuderande vid Socialhdgskolan,
Lunds Universitet. Jag laser pa den sjatte terminen vilket innebér att jag nu skriver
mitt sjalvstandiga examensarbete, forr bendmnt C-uppsats.

| mitt examensarbete tittar jag narmare pa det vida begreppet kvalitet samt
undersoker hur kvalitetsarbete kan yttra sig i praktiken, och i detta fall inom
aldreomsorgen. Jag har valt att belysa detta ur ett professionsperspektiv, dvs. lyfta
fram omsorgspersonalens uppfattningar och tankar kring kvalitetsarbete med
aldre.

FOr min undersokning skulle jag darfor garna vilja komma i kontakt med
representanter for omsorgspersonalen, underskoterskor, pa ert vardboende som ar
intresserade av att bli intervjuad av mig. Det far garna vara en spridning pa antal
ar i erfarenhet som personerna har av att arbeta inom aldreomsorgen. Deltagandet
ar helt frivilligt och intervjupersonerna kommer forbli anonyma i framstallningen
av min uppsats, sa aven deras arbetsplats. Intervjuerna kommer att spelas in med
bandspelare men materialet kommer endast anvéndas till det ndmnda syftet.
Bandinspelningarna kommer i efterhand dven att forstoras. Intervjuerna kommer
genomforas individuellt och uppskattas ta hogst 1 timme per person.

Jag ar valdigt tacksam for svar snarast mojligt for att se om det finns nagot

intresse for medverkan i mina intervjuer. Intervjupersonerna kommer senare fa
mer utforlig information kring intervjuerna och dess upplagg.

Kontakt med mig kan ske via mail eller telefon, se nedan.
Tack pa forhand!
Vanlig halsning Anna

Anna Carlsson
mail: XXXXX@XXXXXX
tel: XXXX-XXXXXX

handledare: Staffan Blomberg univ.lektor

mail:  XXXXX@XXXXXXX
tele:  XXX-XXXXXXX

48



Bilaga 2. Intervjuguide

Intervjuguide
Bakgrundsfakta:

- Alder
- Utbildning
- Erfarenhet inom &ldreomsorg/ sarskilt boende (ar)

God kvalitet i omsorg av aldre
- Begreppet kvalitet?
- Exempel pa omsorg av god kvalitet?
- Viktigaste delarna?

Jobbet kring kvalitetssakring

- Det dagliga utforandet?

- Uppfattning? Bra/ mindre bra?

- Ser pa sin roll i det 6vergripande kvalitetsarbetet?
- Besitter bra kunskap kring utforandet?

- Kurser for standig kompetenshéjning?

Forutsattningar for utférandet

- Vilka forutsattningar ar viktiga/noédvéndiga for att kunna utféra omsorg av god
kvalitet?

- Personliga forutsattningar?

- Organisatoriska forutsattningar?

- ldealt forhallande idag?

- Méjliga forbattringar?
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