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The aim of this study was to describe and analyze care managers perspective on the
working model IBIC in eldercare, launched by Socialstyrelsen, in relation to di-
scretion and legal certanity. The working model IBIC is a tool for care managers
that aims to meet the individual needs. This purpose was explored in qualitative,
semi structured interviews with six care managers in eldercare. The material was
analyzed using Michael Lipsky’s theory of street-level bureaucracy and Aleksander
Pecznik’s theory absolut legal certanity. The conclusion of this study was that the
care managers had a positive view about the working model IBIC due to its focus
on the elderly's needs. But, the care managers felt limited in their work with IBIC
because of the fact that they still needed to adapt to the performers in eldercare.
Furthermore this study has shown that care managers experienced that they possess
discretion. Some of them described that their discretion had not been affected neit-
her positive nor negative by IBIC while others argue that it had increased. Another
conclusion based on the empirical material of this study was that the care managers
had different opinions about the legal certainty in relation to IBIC. Three of the care
managers argued that the legal certanity had not been affected neither positive nor
negative by IBIC. The other three care managers considered that there is a possibi-
lity that IBIC can contribute to increased legal certainty.
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Forord

Inledningsvis vi tacka vara intervjupersoner for deras medverkan. Vi vill dven rikta
ett stort tack till var handledare Anders Ostnis, for god vigledning under uppsats-
skrivandet. Slutligen vill vi tacka vara fordldrar som har stéllt upp och korrekturlast

vart arbete.



Innehillsforteckning

1. INIedNING i ———————————————— 5
1.1 Problemformulering 5
1.2 Syfte 8
1.3 Fragestillningar 8

2. Begrepp och forkortningar ... 9

3. KunSKapSOrieNtering ... ssssssssssssmsmsmssssssssssmsssssssssssssssssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssaes 10
3.2 BBIC 11
3.3 ABIC 11
3.5 Lifecare 14
3.6 ICF. 14
3.7 Bistandshandliggare och handlingSutrymme...........eeoevevossserossserssserissssesosssesesssesons 15
3.8 Riittssiikerhet i SOCIAIE APDETe.........nneeroeereererecreseerrsesersssersssertsssessssssrsssesisssesssssessans 18

4. Teori 0Ch Degrepp. .. sasas 20
4.1 Handlingsutrymme 20
4.2 RAMSSAROIICL.......co..ceeooreerreersersssestsssessssssssss s ssesss s s ssas s s ssasesesssesessesenss 21

ST 1 0 22
5.1 Forforstaelse 22
5.2 Val av metod.. 22
5.3 Metodens fortjinster och begrinsningar. 23
5.4 Urval. 24
5.5 Tillviigagdngssiitt vid intervjuer 26
5.6 Metodens tillforlitlighet 26
5.7 Bearbetning och analys av data .27
5.9 Arbetsfordelning 30

6. Resultat 0ch ANalys....cocciiiminmminsnssnssrsssssss e 31
6.1 Bistindshandliggarnas upplevelser av arbetet med arbetsmodellen IBIC ........... 31

6.1.1 Bistandshandlidggarnas uppfattning om IT-systemet Lifecare.................... 36
6.2 Bistindshandliggarnas beskrivningar av sitt handlingsutrymme i arbetet med
IBIC 37
6.3 Bistindshandliggarnas upplevelser av rittssikerhet i sitt arbete utifran IBIC . 40

7. Sammanfattning och avslutande diSKUSSioON .......covicsmsesssmsmssssmsmsssssssssssssssssssssssssssssasas 45
7.1 Sammanfattning 45
7.2 Avslutande diskussion 46

LitteraturforteCkning.......ommsmsmsmsmsmsmsmmsmsssssssssssssss s 49

531 T 53
Informationsbrev till intervjupersoner - C-uppsats om IBIC. 53

Bilaga 2 ..o ——————————————— 54
Intervjuguide 54




1. Inledning

1.1 Problemformulering

Under 1800-talet var den sociala frdgan aktuell och begreppet socialt arbete
myntades. Det var ett steg mot vélfardsstatens utveckling vilket bland annat innebar
ett avstandstagande fran delar av den fattighus- och fattiglagsstiftning som da radde
1 Sverige. Det uppkom idéer under 1900-talet om ett kollektivt ansvar, statlig
kontroll och sociala interventioner vilket resulterade i att omsorgen om &ldre gick
fran att bedrivas pa fattighus till att bli det offentligas ansvar (Meeuwisse et al.

2016).

Sedan slutet pa 1900-talet har det sociala arbetet fortsatt att utvecklas genom olika
lagar, reformer och arbetsmodeller. Forvaltningslagen (FL, SFS 1986:223) skrevs
1971 och reviderades 1981 1 syfte att underlitta och reglera individers kontakt med
myndigheter. Socialtjanstlagen (SoL, SFS 2001:453) trddde 1 kraft 1982 och den
senaste revideringen skedde 2001 (Borjeson, Borjeson och Svedberg 2006). Det
sociala arbetet med ildre utvecklades genom Adelreformen vilken tillkom 1992.
Denna reform innebar att kommunerna fick ett utvidgat ansvar for langvarig vard
av édldre. Kommunerna tog 6ver ansvaret for sjukhem och langvérdssjukhus och
dessa utvecklades sedan till att bli det som idag bendmns som sérskilt boende,
tidigare dldreboende. Ytterligare en viktig del 1 den fortsatta utvecklingen av det
sociala arbetet var lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS, SFS
1993:387) som tradde i kraft 1994. Lagen gav personer med funktionsnedséttningar
ratt till ett liv med goda levnadsvillkor (Mellstrém 2006).

I Sverige ar medellivslingden 84 &r for kvinnor och knappt 81 ar for mén (SCB
2017) och é&r bland den hogsta i EU vilket beror pa minskad dddlighet hos
méanniskor dver 65 ér. Till f6ljd av att livslangden Okar, stiger antalet personer som
ar dldre @n 65 ar. Andelen personer dver 65 ar som &r i behov av insatser frdn
socialtjdnsten fortsdtter ockséd att oka, vilket stéller forhdjda krav pa vard och
omsorg. Om 30 &r berdknas antalet personer som &r 75 ar eller dldre ha férdubblats
jamfort med idag. Detta innebér att vard- och omsorgsarbetet méste anpassa sig for

att mota behoven hos den 0kade andelen dldre. En del 1 arbetet med att mota dessa



behov ér att sdkerstélla att vard och omsorg &r anpassat efter varje individs behov

samt att gora personerna delaktiga (Socialstyrelsen 2018).

Bistandshandldggare ar en kategori yrkesverksamma inom socialt arbete vilka
Lipsky (1980/2010) bendmner som grasrotsbyrakrater. Deras handlingsutrymme
skapas av politiska beslut i form av lagar, regler, forordningar och riktlinjer i
kombination med grésrotsbyrékratens professionella kunskap. I en studie av Evans
och Harris (2004), vilken utgar fran Lipskys teori om grisrotsbyréakrater, framgar
det att grisrotsbyrakrater har ett handlingsutrymme som utgér fran det som Lipsky
beskriver. Grasrotsbyrakrater begrinsas inte av lagar och regler utan kan fatta beslut

utifran sin professionella kunskap och sitt eget omdome.

Idag regleras dldreomsorgen i Sverige pd nationell nivd men utformning och
genomforande dr den kommunala socialtjdnstens ansvar (2:1 SoL). Det ar
bistdndshandldggarna i kommunen som tar emot ans6kningar, bedomer behov och
fattar beslut om stod for dldre (Dunér & Nordstrom 2005). Bistandshandldggare
utgar 1 sitt arbete frin lagar, regler, organisationens ramar och det professionella
handlingsutrymmet (Johansson, Svensson & Laanemets 2008). Socialtjdnsten har
ett sdrskilt ansvar for vissa grupper i samhiéllet varav dldre ménniskor ar en.
Socialtjanstens omsorg for dldre ska utgd fran att dldre ska ges mdjlighet att leva
ett vardigt liv, kdnna vélbefinnande samt att leva sjdlvstindigt och under trygga
forhallanden (5:4 SoL). Vidare ska dldre fd det stod och den hjélp de behdver i
hemmet (5:5 SoL). Utifran Socialtjanstlagen uppréttar sedan varje kommun egna
riktlinjer for hur de ska tolka ramarna for att dldre ska leva ett vérdigt liv och kénna
vélbefinnande. Handlingsutrymme skapas utifran lagar, regler, organisationens
ramar och den professionella kunskapen. Utifran detta ges den yrkesverksamma

utrymme att handla och fatta beslut (Johansson, Svensson & Laanemets 2008).

Socialstyrelsen bedriver idag ett utvecklingsarbete med IBIC (Individens behov i
centrum) vilket #r en vidareutveckling av ABIC (Aldres behov i centrum). IBIC #r
ett systematiskt arbetssdtt for arbete utifran SoL och LSS med vuxna personer
oavsett alder eller funktionsnedsittning. Arbetsséttet utgér fran varje individs
individuella behov, resurser och resultat. Bade handlaggare och utférare anvénder

sig av ICF (Internationell klassifikation av funktionstillstdnd, funktionshinder och
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hélsa) for att ha ett gemensamt sprak och tankesétt. IBIC utgar frin strukturerad
dokumentation, vilket ska resultera i sikrare Overforing och dteranvdndning av
information. Malet med arbetet utifran IBIC &r att handldggning och utférande av
insatser ska ske pa ett likvardigt sétt 1 hela Sverige. Vidare menar Socialstyrelsen
att IBIC bland annat bidrar till transparens i handldggning och 6kad réttssékerhet
(Socialstyrelsen 2016b). Rattssdkerhet syftar till att skydda medborgare mot
godtyckliga ingrepp samt att samtliga medborgare ska bedomas pa ett likartat sétt
utifran lagstiftning och olika bedomningssystem i samhillet (Nationalencyklopedin

u.d.).

Socialstyrelsen ska i samverkan med SKL (Sveriges Kommuner och Landsting),
FAMNA (Riksorganisationen for idéburen vard och social omsorg) samt
vardforetagarna verka for att IBIC infOrs i landets samtliga kommuner och stodja
kommunerna vid inférandet och implementeringen. Detta ska redovisas till
Regeringskansliet,  Socialdepartementet  senast den 31 maj 2018

(Socialdepartementet 2017).

Bistdndshandlidggare i Sveriges kommuner ansvarar for bedomning och beslut av
dldres ansOkningar om stéd och omsorg (Johansson, Svensson & Laanemets
2008). Bistandshandldggare fattar beslut utifrdn sitt handlingsutrymme vilket
skapas av lagar, regler, professionell kunskap och det egna omdomet (Evans &
Harris 2004). Inforandet och implementeringen av IBIC kommer att genomforas 1
samtliga kommuner under de nirmsta aren som ett nationellt arbetssétt
(Socialdepartementet 2017). Enligt Socialstyrelsen kommer IBIC att bidra till 6kad
rittssdkerhet for den enskilde (Socialstyrelsen 2016b). Vi stdller oss fragande till
om IBIC bidrar till 6kat, minskat eller ofordndrat handlingsutrymme samt om
arbetsmodellen har paverkat rattssdkerheten for den enskilde. Denna studie ér av
bade vetenskaplig och samhillelig relevans for socialt arbete som @mne. Detta till
foljd av att studien syftar till att fa kunskap om hur bistdndshandléggare upplever
sitt handlingsutrymme och réttssdkerhet i arbetet med IBIC utifrdn Lipskys
(1980/2010) teori om handlingsutrymme samt Peczeniks (1995) forklaring av

begreppen formell réttssédkerhet och materiell réttssidkerhet.
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1.2 Syfte

Syftet med studien &r att beskriva och analysera bistandshandldggare inom édldre-
omsorgens perspektiv pa arbetet med IBIC i forhédllande till handlingsutrymme och

rattssikerhet.

1.3 Fragestillningar

o Hur upplever bistdndshandldggare inom dldreomsorgen arbetet med IBIC?

o Hur beskriver bistindshandléggare inom dldreomsorgen handlingsutrymme
1 arbetet med IBIC?

e Hur upplever bistdndshandlidggare inom dldreomsorgen att réttssikerheten

paverkas av arbetet med IBIC?



2. Begrepp och forkortningar

Nedan presenteras begrepp och forkortningar som vi kommer att anvénda oss av i

denna studie.

Aldre - Enligt WHO:s (2015) definition av dldre &r ‘yngre dldre’ mellan 65-79 &r

och ‘dldre édldre’ 80+ ar.

BBIC - Barns behov i centrum

ABIC - Aldres behov i centrum

IBIC - Individens behov i1 centrum

ICF - International Classification of Functioning, Disability and Health (Svensk
Oversittning: Internationell klassifikation av funktionstillstdnd, funktionshinder
och hélsa)

ICD-10 - International Statistical Classification of Diseases and Related Health Pro-
blems (Svensk Oversittning: Internationell statistisk klassifikation av sjukdomar
och relaterade hélsoproblem)

WHO - World Health Organisation

SOFSF - Socialstyrelsens rdd och foreskrifter

IVO - Inspektionen for vdrd och omsorg

SFES - Svensk forfattningssamling



3. Kunskapsorientering

Detta avsnitt inleds med en kortare beskrivning av bistdndshandldggare inom &ldre-
omsorgen, IBIC:s foregangare BBIC och ABIC. Sedan fljer en orientering om
kunskapsliaget av IBIC dé det saknas nationell forskning. Presentationen av de tre
ovanstdende modellerna kommer att utgd fran Socialstyrelsen, som &r en statlig
myndighet under Socialdepartementet vilken ror socialtjénst och hélso-och sjuk-
vard, till f61jd av att det inte finns tidigare forskning att presentera kring modellerna.
Direfter kommer vi in pa ICF, handlingsutrymme samt réttssdkerhet inom socialt

arbete. Handlingsutrymme och réttssidkerhet aterkommer under avsnittet teori och

begrepp.

For att hitta aktuell litteratur till problemformulering och kunskapsorientering har
sokningar gjorts i LUBsearch samt pa Socialstyrelsens hemsida. Nar vi har sokt
artiklar i LUBsearch har vi endast sokt efter artiklar som dr peer reviewed. Vi har
sokt bide pa svenska och engelska ord och foljande nyckelord har anvénts: "BBIC”,
”ABIC”, ”IBIC”, ”ICF”, ”Aldreomsorg”, ”Aldre”, "Bistdndshandliggare”, "Ritts-
sdkerhet”, "Handlingsutrymme”, ”Discretion”, ”’Street-level bureaucracy”, ”Social

worker” och ”Social work”.
3.1 Bistandshandliggare inom iildreomsorgen

Professionella som handlidgger drenden och fattar beslut om bistdnd kan bendmnas
pa olika sitt beroende pa vilken kommun de arbetar i. Myndighetshandldggare &r
ett begrepp som anvénds pa nationell nivé inom dldreomsorgen samt personer med
funktionsnedsdttningar. Det dr vanligt forekommande att de professionella

bendmns som bistdndshandldggare (Wolmesjo 2014c).

Merparten av de personer som arbetar som bistdndshandlaggare har en
socionomexamen eller motsvarande utbildning. Bistdndshandléggare ansvarar for
att ta emot ansokningar, utreda behov, bedoma behov, fatta beslut om avslag eller
bifall samt skicka bestdllningar till ansvarig utférare av insatser. Dérefter ansvarar

bistindshandldggare for uppfoljning och omprovning av bifallsbeslut.
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Bistandshandldggare har delegation pé att ta sjidlvstindiga beslut om insatser utifran
gillande lag och arbetet innebér stor handlingsfrihet 1 att sjélvstdndigt fatta beslut
(Wolmesjo 2014a, 2014b). De insatser bistandshandliggare inom &ldreomsorg
fattar beslut om &dr bland annat hemtjdnst, trygghetslarm, matdistribution,
dagverksamhet, avldsarservice, ledsagarservice, korttidsvistelse, vixelvard och

sdrskilt boende (Esbjornson 2014).

3.2 BBIC

BBIC star for barns behov 1 centrum och &r foregéngare till dldres behov 1 centrum
(ABIC) och individens behov i centrum (IBIC). Socialstyrelsen inledde arbetet med
BBIC é4r 1999 och modellen lanserades 2006 efter att ha drivits som ett
forsoksprojekt 1 sju kommuner (Socialstyrelsen 2007). Direfter har modellen
utvdrderats och utvecklats 1 samarbete med SKL. Vidareutvecklingen av BBIC
utfordes 1 syfte att utveckla och forskningsanpassa BBIC och detta skedde med
hjilp av forskare och utredare pa uppdrag av Socialstyrelsen. Idag anvinds den
uppdaterade versionen av BBIC fran 2015. BBIC syftar till att bidra till 6kad
kvalitet och rittssdkerhet, skapa struktur och systematiskt arbete, stirka barnets
delaktighet och yttrande samt frdmja arbetet med barnets familj och nétverk 1 ovrigt.
Malet med BBIC ér att handliggning, genomforande samt uppfoljning ska ske

enhetligt inom den sociala barn- och ungdomsvarden. (Socialstyrelsen 2015).

3.3 ABIC

Utifran BBIC paborjades 2008 utvecklingen av ABIC som innefattade beskrivning
och dokumentation av dldre personers stod 1 sin livsforing utifrdn Socialtjédnstlagen.
Socialstyrelsen gjorde en sammanstéllning utifrdn en forsoksverksamhet som
utfordes i tre kommuner under 2011 till 2012. Forsoksverksamheten syftade till att
bade handldggare och utforare skulle testa modellen for dldre personer i ordinért
och sérskilt boende. Utvirderingen av forsoksverksamheten visade att personalen
var positiv till att anvdnda modellen men pétalade att det fanns saker som behovde
utvecklas. Personalen ansig #dven att ABIC bidrog till nytta for den ldre,

handlédggare och utforare. I utvdrderingen framkom det att spraket béade i
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dokumentation och kommunikation kring modellen behévde forenklas och bli
tydligare. Ytterligare framkom det att handldggare och utforare behovde utbildning
och stdd i arbetet med ABIC (Socialstyrelsen 2013). Ar 2013 Ilimnade
Socialstyrelsen pé& uppdrag av riksdagen stod till myndigheter, i form av
vigledning, nationella  utbildningsinsatser och  webbintroduktion, for
implementering av ABIC inom #ldreomsorgen (Socialstyrelsen 2016b). ABIC
utgick frdn att vara ett behovsinriktat och systematiskt arbetssdtt och gav
handldggare mojlighet till strukturerad dokumentation. Stodet som beviljades till
individer utgick frdn personens individuella behov och inte utifrdn de aktuella
insatserna i kommunen. For att beskriva funktionstillstdnd implementerades
WHO:s klassifikation av funktionstillstind, funktionshinder och hélsa (ICF)
(Socialstyrelsen 2016a).

Regeringen gav ar 2015 Socialstyrelsen ett nytt uppdrag att vidareutveckla ABIC
till IBIC, for att arbetsmodellen skulle kunna vara applicerbar pa samtliga vuxna,

oavsett alder och funktionsnedséttning (Socialstyrelsen 2016b).

3.4 1BIC

Socialstyrelsen beskriver IBIC:s syfte pd foljande sdtt: ”Syftet [...] &r att vara ett
stod for handldaggaren och utféraren nir de ska identifiera och beskriva individens
behov, resurser, mél och resultat.” (Socialstyrelsen 2016b, s.11). IBIC omfattar
samtliga vuxna oavsett dlder samt funktionstillstind och handldggningen kan ske
utifran badde SoL och LSS. Vidare menar Socialstyrelsen att insatser ska styras och
utformas efter individens individuella behov och den beskrivning handldggaren gor
ska ligga till grund for bedomning av beslut, vilket sedan ska utmynnas 1 insatser
vilka utférarna bestimmer och ansvarar for. IBIC ger handldggare stod att arbeta
systematiskt och behovsinriktat med strukturerad dokumentation i drenden utifran
ICF for att beskriva den enskilde individens behov och svérigheter. Vidare har
handldggaren ansvar for att f6lja upp det beslut som den enskilde beviljats. Syftet
med uppfoljningen ar att sékerstélla att den enskilde far sina behov tillgodosedda.
Socialstyrelsen betonar att det for individens rattssékerhet dr viktigt att insatsen
foljs upp sé linge den pagér. IBIC utgar fran SOSFS 2014:5 om dokumentation i
verksamhet som bedrivs med stod av SoL, LVU, LVM och LSS som regelverk vid
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handldggning och dokumentation. Det systematiska arbetssattet i IBIC utgér delvis
fran att handldggaren beskriver och strukturerat dokumenterar individens behov,
resurser, mal och resultat utifran nationellt fackspréak. Genom att gora detta skapas
forutséttningar for likvardig handlaggning och forstaelse inom vard och omsorg

(Socialstyrelsen 2016b).

Vid anvindning av IBIC ér det viktigt att vara medveten om att den till viss del ar
avgransad. Den é&r inte en heltickande arbetsmodell och omfattar ddrmed inte allt
som &dr ndodvandigt i utredning, beslut eller bestdllning. Mallar for utredning eller
arbetssitt och metoder for beddmning ingar inte i IBIC. Dessutom stéller
ledningssystemsforeskriften fran SOSFS 2011:9 om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete krav pd att det finns rutiner som beskriver ett bestdmt

tillvigagangssétt for handlaggning (Socialstyrelsen 2016b).

Socialstyrelsen (2016b) patalar att det for ett framgangsrikt arbete med IBIC krévs
politiskt, ekonomiskt och organisatoriskt stod. Det krdvs att handliggarna har
kunskap om exempelvis det betydelsefulla mdtet med méanniskan, hur man kan
forsta méanniskan, ICF som tankemodell for att beskriva individens livssituation,
ICF for att fora strukturerad dokumentation och olika sdtt for uppfoljning.
Ledningen inom organisationen som utfor handldggning enligt IBIC behdver stotta

handldggarna i detta och langsiktigt stodja arbetet.

Enligt Socialstyrelsen (2016b) bidrar arbetet med IBIC till bland annat transparens
1 handldggningen, battre delaktighetsmojligheter for individer, likvirdig hantering
av ansOkningar, utredningar, planering och uppfdljning i hela landet. Vidare ska
modellen bidra till 6kad réttssékerhet, battre mojlighet att beskriva individens
behov, organisering och resursplanering utifrdn behov samt utveckling av

evidensbaserad praktik.
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3.5 Lifecare

Lifecare ér ett IT-system skapat av Tieto som anvénds av handldggare och utforare
inom véard och omsorg. Enligt Tieto stodjer Lifecare bistdndshandlidggarna i
handléggningen och bidrar till att ratt information hamnar pa ritt stélle (Tieto

2017).

Tieto har vidareutvecklat sitt system frin att ha varit anpassat efter ABIC till att nu
vara anpassat till IBIC. Systemet gor det mojligt att utreda samtliga vuxna som 4r i
behov av stdd och insatser utifrdn bdde SoL och LSS. Handldggningen i Lifecare
ar uppbyggd 1 livsomréden utifran ICF for att skapa en helhetsbild av individens
funktionstillstand (Tieto 2017).

3.6 ICF

Internationell klassifikation av funktionstillstdnd, funktionshinder och hilsa (ICF)
utgar frin WHO:s definition av hélsa vilken lyder: “Health is a state of complete
physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease or
infirmity.” (WHO 1948). ICF utvecklades som ett komplement till, Internationell
statistisk klassifikation av sjukdomar och relaterade hélsoproblem (ICD-10) vilken

diagnostiserar olika skador, sjukdomar och stdrningar (Socialstyrelsen 2016b).

Syftet med ICF ér att olika verksamheter ska strukturera och beskriva individer
utifrén ett nationellt facksprék vilket huvudsakligen r klassifikationen ICF 1 IBIC
(Socialstyrelsen 2016b). Det gemensamma tankesdtt ICF-modellen medfor kring
hur individens hilsa kan forstas samt hur det vardagliga spréket lankas till begrepp
1 ICF leder till en enhetlig och entydig dokumentation. Detta resulterar i att
dokumentation om den enskilde kan ateranvindas mellan olika aktdrer med
bibehéllen innebord och dirmed okar rattssdkerheten och patientsikerheten

(SOSFS 2014:5).

ICF anvinds som modell och klassifikation for att beskriva individens behov,

resurser, mal och resultat i IBIC. ICF modellen &r ett stod for den professionella i
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handlaggningen vilken gor det mgjligt att beskriva individens situation bade fysiskt,
psykiskt och socialt utifrdin komponenterna: hilsotillstind kroppsfunktioner,
kroppsstrukturer, aktivitet, delaktighet, omgivningsfaktorer, personliga faktorer
(Socialstyrelsen 2016b). ICF idr dven en klassifikation for de olika komponenterna.
Personliga faktorer dr en komponent som inte har klassificerats och komponenten
hilsotillstdnd hanteras av den internationella klassifikationen ICD-10, dessa ingar
dirmed inte 1 ICF Kklassifikationen. ICF klassifikationen utgar fran en
beddmningsskala for att bedoma individens svarighetsgrad inom olika livsomraden
for att bedoma grad av nedséttning i kroppsfunktioner, avvikelser i kroppsstrukturer
samt positiva eller negativa aspekter i omgivningen. Detta bidrar till en helhetsbild

av hur individen fungerar 1 sin livssituation (Socialstyrelsen 2016b).

Madden och Baundy (2017) har tittat pa om anvdndandet av ICF stimmer dverens
med ICF:s innehill, principer och mél i ldnder vérlden 6ver vilka anvénder ICF i
olika utstracknig. Resultatet visade pa att ICF gjort skillnad géllande hur
anvindarna tinker pa, mdter, utformar, samlar in och analyserar data om
funktionstillstand. ICF har bidragit till ett gemensamt sprak i dokumentationen och
vidare bidragit till en mer enhetlig mitning om funktionstillstdnd vilket resulterat i

jamforbar statistik.

Forfattarna menar att klassificeringar som ICF kan anvindas for att representera
och bearbeta information. De menar ocksé att ICF har potential att bidra till att
skapa ny kunskap om vikten av att samtliga komponenter beskrivs i beddomningen
utifran ICF, betydelsen av individens delaktighet vid handlaggning samt att bedoma
funktionstillstdnd och funktionsnedséttning. Utifrdn den genomforda studien drar
forfattarna slutsatsen att ICF hittills har uppnatt det syfte som fanns vid
implementeringen (Madden & Baundy 2017).

3.7 Bistindshandléiggare och handlingsutrymme
I sin artikel beskriver Evans och Harris (2004) att de har studerat socialarbetares

handlingsutrymme och de utgar fran Lipskys teori om att grasrotsbyrakrater har ett

handlingsutrymme som skapas av deras professionella kunskap. Enligt Lipsky
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(1980/2010) &r grasrotsbyrakrater yrkesverksamma personer inom socialt arbete.
Evan och Harris (2004) beskriver att socialarbetare inte enbart ér styrda av de regler
och lagar som finns, de hiavdar att Lipsky menar att socialarbetare utgar fran de

riktlinjer och lagar som rader men att de anpassar sitt beslut efter individen.

Evans och Harris (2004) diskuterar Lipskys teori i forhéllande till Howes kritik mot
den. Howes menar 1 motsats till Lipsky att grisrotsbyrakraters handlingsutrymme
inte ldngre existerar. Anledningen till detta &r att det inte finns utrymme till
handlingsfrihet till foljd av lagstiftning, regler, organisationens riktlinjer samt
chefer och politikers strikta kontroll Over arbetet. Howe utgar frén att
grasrotsbyrakrater inte besitter ndgon makt utan maste underkasta sig det som

bestdms pd hogre niva.

Enligt Evans och Harris (2004) har socialarbetare fortfarande ett
handlingsutrymme, som Lipsky gor gidllande. De menar att grasrotsbyrakrater inte
begrinsas av regler och lagar utan har mojlighet att fatta beslut utifrén sitt eget
omdome och professionella kunskap. Vidare gor forfattarna géllande att
handlingsutrymmet kan vara neutralt. Lagar och regler behdver inte begridnsa

handlingsutrymmet, utan de kravs for att skapa handlingsfrihet for socialarbetare.

Evans (2013) har utfort en studie utifran en storre fallstudie dér han har analyserat
utbildade socialarbetares syn pa handlingsutrymme och hur de forhaller sig till lagar
och riktlinjer samt om de kdnner sig bundna av dessa. Samtliga socialarbetare som
deltog 1 studien angav att de kinde sig bundna av att folja lagen. De hade dock
delade asikter om i vilken utstrickning de behdvde forhalla sig till organisationens
regler. Vissa socialarbetare menade att det var viktigt att folja lagar och regler och
ddrmed reduceras behovet av handlingsutrymme. Andra socialarbetare hdvdade
istéllet att det krdvs ett stort handlingsutrymme 1 arbetet och ddrmed maste det
finnas utrymme att tolka organisationens regelverk. Evans (2013) drar slutsatsen att
handlingsutrymme finns for socialarbetare men anvdndandet av det beror till stor

del pé den professionelles instéllning.

Taylor (2014) har genom observationer och intervjuer tittat pd socialarbetares

handlingsutrymme pa landsbygden i Smithgrove County, North Caroline i USA.

16



Tidigare forskning tyder pa att socialarbetare vilka bryter mot regler gor det i syfte
for antingen egen vinning eller i syfte att hjdlpa klienter. Studiens resultat visade pa
att samtliga socialarbetare anvinde sitt handlingsutrymme pa ett sddant sétt att det
gynnade staten och inte klinterna. Det finns organisatoriska och personalrelaterade
faktorer vilka kan forklara varfor socialarbetarna anvénde sitt handlingsutrymme
pa ett sddant sitt att det gynnade staten. I denna ort kommer samtliga socialarbetare
frdn arbetarklassbakgrunder och ett antal av socialarbetarna har sjdlv mottagit
valfardstormaner. I denna ort dr merparten av socialarbetarna inte yrkesutbildade
socialarbetare utan de flesta av socialarbetarna har endast gymnasieutbildning eller
en associerad utbildning fran ett community college. Faktum &r att socialarbetarna
pa manga sitt inte dr sd annorlunda 4n de klienter som kommer genom dorrarna.
Dessa strukturella och organisatoriska forhdllanden samt avsaknad av
professionalism begrénsar socialarbetarnas handlingsutrymme. Socialarbetarna i
Smithgrove County fokuserar frimst pa kontroll och att leverera bra siffror till
arbetsgivaren, vilket gynnar orten och kan antas resultera 1 negativa effekter for

klienterna.

Dunér och Nordstrom (2006) har genomfort en studie om hur bistandshandlaggare
inom kommunal é&ldreomsorg anvédnder sitt handlingsutrymme och makt i
beslutsprocessen. Studien baseras pd observation samt djupintervjuer med atta
bistandshandlaggare fran fyra kommuner i Sverige. Bistaindshandldggarna beskrivs
som individer vilka har ritt att fatta beslut om bistand utifran individuella behov
utifran lagar, riktlinjer och moraliska dvervidganden 1 dldrevardssystemet. Studien
visar pa att bistindshandldggarna har utvecklat olika tekniker for att fatta beslut
utifran sitt handlingsutrymme i beslutsprocesser. Trots att bistdndshandldggarna i
studien beskriver att handlingsutrymmet i1 svensk dldreomsorg kan beskrivas som
relativt stort menar forfattarna att de endast anvdnder de handlingsutrymmet 1
begrinsad utstrackning. I beslutsprocessen balanserar bistaindshandldggarna de
begransade organisatoriska resurserna mot de sokandes krav och onskemal. Istillet
for att anvinda sitt handlingsutrymme tilliter bistdndshandldggarna sig att styras av
organisatoriska riktlinjer nér de fattar beslut huruvida de ska ge bifall eller avslag.
Detta kan uppfattas som att bistdndshandldggarna anvinder sitt handlingsutrymme
1 den riktning som gynnar organisationen. Forfattarna pétalar dven att

bistandshandlidggarna anvinder sin juridiska kunskap samt de organisatoriska
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riktlinjerna fOr att pa sa sdtt anpassa de éldres behov till ldmpliga insatser vilka dr

tillgéngliga for organisationen istéllet for att individanpassa.

Det framgar 4dven 1 artikeln att bistdndshandliggarna anvinder sitt
handlingsutrymme for att fordela resurserna rittvist. Bistindshandlaggarna jamf{or
de sokande med varandra si att ingen sokande far mer hjilp én nagon annan med
samma behov. Fran ett socialt perspektiv kan detta uppfattas som réttvist, men pa
individniva kan detta innebéra att dldre inte far den hjidlp de &r i behov av.
Forfattarna menar vidare att bistdindshandldggarna anvénder sig av olika strategier
ndr de nekar hjilp till sobkande som inte dr beréttigade hjdlp. Detta gor de bland
annat genom att avleda forfragningar sé att formella ansokningar aldrig gors. Nér
de nekar sokande kan det tolkas som att deras handlingsutrymme anvénds for att
hidvda att en sdrskild insats inte kan beviljas inom ramen for organisationens
riktlinjer eller att den dldres behov kan tillgodoses pé annat sétt. Detta kan resultera

1 att dldre véljer att inte gora en formell ansokan (Dunér & Nordstrom 2006).

Avslutningsvis framgér det att bistindshandldggarna vanligtvis personligen moter
dldre sokande 1 hemmet vilket dr ett mote som kdnnetecknas av stor informalitet.
Forfattarna uppfattar det som att bistdndshandlidggarna forhandlar om en
Overenskommelse som alla kan acceptera vilket kan dventyra den dldre sokandes
onskemal. Detta ar en moralisk balansgang utifran dldre méinniskors rattigheter att
bestimma Over sina egna liv. Genom forhandlingar kan bistdndshandldggare
overtyga en del dldre att acceptera hjilp, devis mot deras vilja och undvika att

avvisa drenden vilka inte dr formella ansékningar (Dunér & Nordstrom 2006).

3.8 Rittssikerhet i socialt arbete

Rittssdkerheten sékrar att medborgare far sina rittigheter tillgodosedda.
Dokumentation spelar en stor roll i rattssédkerheten. Utforlig dokumentation genom
hela drendet ger mojlighet att kontrollera handldggningen och réttssédkerheten. Det

innebédr dock inte att dokumentationen kan garantera att ett d&rende handlédggs
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rittssdkert men om det finns god kunskap om reglerna kring dokumentation kan en

mer réttssdker handldggning ske (Mellstrom 2006).

For att ge den enskilde stor réttssékerhet i handlaggningen ar det av vikt att prova,
besluta om och genomfora insatser i samarbete med den enskilde. Den enskilde har
ritt till en individuell prévning av sina behov, om insatser ges utifrdn vad

kommunen erbjuder asidositts rattssdkerheten (Mellstrém 2006).

Bide Socialtjdnstlagen (SFS 2001:453) och Forvaltningslagen (SFS
1986:223) kraver att det finns réttssdkerhet inom dldreomsorgen. De tva lagarna
stiller krav pa saklighet, opartiskhet, noggrann handldggning samt den é&ldres
mojlighet till insyn och inflytande. De krav som lagen stiller innebér 1 praktiken att
ansokningar maste utredas, utredningar ska dokumenteras, den enskilde ska ha
insyn i utredningen och ges mojlighet till inflytande, beslut som fattas ska vara
tydliga och genomforande av insatser ska dokumenteras. Malet med att
handldggningen ska vara rittssdker dr att samtliga utredningar ska goras och att

beslut ska fattas pé ett formellt och riktigt sétt (Socialstyrelsen u.4).

I 13:1 SoL framgar det att inspektionen for vard och omsorg (IVO) utdvar tillsyn
over socialtjinsten och verksamheter som avses 1 6 :3 SoL. IVO syftar
huvudsakligen till att berora fragor om laglighet och réttssakerhet samt kvalitet och
kompetens i vard och omsorg. Syftet med IVO:s tillsyner ar att kvalitetsforbéttra
verksamheter och resultaten av IVO:s tillsyn bor dterkopplas till berérd personal
for att bidra till kunskapsutveckling (Staaf 2017). Om den enskilde upplever sig
blivit felaktigt behandlad i handldggning av sitt drende kan denne vinda sig till
Justitieombudsmannen, vars uppgift dr att Gvervaka att myndigheter och tjanstemén

foljer géllande lag (JO, Riksdagens ombudsméin 2015).
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4. Teori och begrepp

I detta avsnitt kommer vi att beskriva Lipskys teori om handlingsutrymme.
Begreppet handlingsutrymme har tidigare tagits upp under avsnittet
kunskapsorientering. Nedan kommer endast handlingsutrymme som teori att
berdras. Ddrefter kommer vi att redogora for Peczniks forklaring av begreppen
formell réttssdkerhet och materiell réttssdkerhet. Teorin och begreppen har valts
utifrén att vi 1 studien fordjupar oss 1 bistindshandldggares handlingsutrymme samt
deras upplevelser av réttssikerhet i forhallande till IBIC. Den valda teorin och
begreppen kommer anvidndas for att analysera och skapa en fOrstaelse for den
insamlade empirin. Var forhoppning &r att teorin och begreppen ska bidra till en

okad forstaelse utifran det vi vill undersoka.

4.1 Handlingsutrymme

Lipsky (1980/2010) utvecklade en teori for att fOrstd grasrotsbyrakraters
handlingsutrymme. Han bendmner grésrotsbyrakrater som yrkesverksamma
personer inom socialt arbete, exempelvis socialarbetare, poliser och ldrare. Enligt
Lipsky (1980/2010) formas handlingsutrymmet av politiska beslut i form av lagar,
regler, forordningar och riktlinjer i kombination med grésrotsbyrakraters
professionella kunskap. Grasrotsbyrakrater utgar fran de lagar och regler som finns
men anpassar sina beslut efter situation och individ och forvéntas handla utifran sitt
handlingsutrymme. Lipsky (1980/2010) menar & ena sidan att avsaknad av
handlingsutrymme for grésrotsbyrakrater hade inneburit att manga dilemman
eliminerats, & andra sidan att handlingsutrymme fridmjar grisrotsbyrakratens
sjalvfortroende och skapar fortroende hos klienterna, vilket bidrar till att legitimera

vilfardsstaten och dess tjinster.

Lipsky (1980/2010) menar att olika individer har olika behov, vilket resulterar 1 ett
krav pd individuell beddomning. Grésrotsbyrakrater mdter ofta individer 1
unika, komplexa situationer vilka inte alltid gar att 16sa pd ett givet sétt och méste
gora en egen beddomning av hur de ska agera. Syftet med anvidndandet av

handlingsutrymme ar att gora det mojligt for grasrotsbyrékrater att kunna gora
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individuella beddomningar. Om gréasrotsbyrékrater fornekar att de har ett
handlingsutrymme och endast handlar utifran lagar, regler och riktlinjer kan det

innebéra att medborgarna inte far den individuella hjilp de behover.

4.2 Rittssikerhet

Enligt Peczenik (1995) utovas den offentliga makten inom en réttslig ram.
Raittsstaten skapar rittssidkerhet i syfte att medborgare ska ha rittsligt skydd mot
enskilda och staten. Peczenik (1995) utgar fran att det finns badde formell och
materiell rattssdkerhet. Formell réttssdkerhet tar inte hinsyn till etiska aspekter och

utgér fran foljande:

Vid i ovrigt oférdndrade omsténdigheter ar réttssdakerheten desto béttre
- ju exaktare réttsreglerna r;

- ju béttre dessa regler aterspeglar idealet om likhet infor lagen;

- ju ldngsammare reglernas fordndringstakt ar;

- ju fler statliga beslut som bestdms av sddana regler;

- ju Oppnare rittsreglernas innehdall och réttstillimpningspraxis dr for
allménhetens insyn;

- ju storre den oavhéngighet dr som domstolarna atnjuter;

- ju effektivare det ansvar dr som avilar makthavarna; och till sist

- ju bittre den juridiska argumentation som stoder réttsreglernas tolk-
ning och tillimpning é&r.

(Peczenik 1995, s.11)

Materiell rattssdkerhet dr resultatet av forutsdgbarheten 1 den formella
rittssdkerheten och avvigningen mot etiska vdrden. Det maste finnas en balans
mellan lagen och etiska hdnsynstaganden for att beslut ska anses vara réttvisa. Inom
materiell rittssdkerhet bor beslut inom myndighetsutdvning och rittsskipning ske

med stod av lagen samt utifran etiska varden (Peczenik 1995).
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5. Metod

I foljande avsnitt redogdr vi for metodval, alternativ metod, den valda metodens
fortjdnster och begrinsningar, urval, tillvigagangssitt vid intervjuer, metodens
tillforlitlighet, bearbetning av analys och data samt diskussion kring etiska

overviaganden. Vi avslutar avsnittet med att redovisa vér arbetsfordelning.

5.1 Forforstaelse

Vi som ska genomfora denna studie besitter en viss forforstdelse om arbetet som
bistdndshandldggare inom vérd och omsorg. Vidare har vi dven en forforstdelse om
begreppen handlingsutrymme och réttssdkerhet. Denna forforstaelse har vi erhallit
under vér socionomutbildning samt genom véra extrajobb som bistdndshandléggare
och utforare. En av oss har sedan tidigare viss kunskap om arbetsmodellen IBIC
frdn den verksamhetsforlagda utbildningen hos en enhetschef for socialpsykiatri
samt hos bistdndshandldggare. De erfarenheter vi tar med oss in 1 arbetet med denna
studie ser vi inte som begransande. Vi ldgger dock stor vikt vid att ldgga vara
forutfattade meningar at sidan samt forsoka vara 6ppensinnade under samtliga delar

1 den aktuella studien.

5.2 Val av metod

Vi har valt att gora en kvalitativ studie for att undersoka vart syfte och besvara vara
fragestdllningar. Den data som samlas in 1 kvalitativ forskning kan utgdras av
personers kdnslor, upplevelser och tankar och syftar till att kunna konstatera hur
fenomen fungerar och férekommer (Ahrne & Svensson 2015). I var studie dnskade
vi fa en fordjupad forstaelse for bistindshandlédggarnas upplevelser och ansédg
dérfor att en kvalitativ ansats var mest lamplig for att besvara véra fragestillningar.
I denna studie har vi valt att utféra semistrukturerade intervjuer, vilket innebir att
vi har utgétt frén en intervjuguide (se bilaga 2) vilken utgors av olika teman som vi
har berért under intervjuerna. Enligt (Bryman 2011) gor semistrukturerade
intervjuer det mojligt for respondenterna att svara fritt pa frigorna samt att svaren

kan utvecklas utifran intervjuarens foljdfragor.
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Ett alternativ till den valda metoden skulle vara att utféra en kvantitativ studie.
Enligt Bryman (2011) &ar syftet med en kvantitativ studie att kunna utféra
matningar. Forskare vill inte beskriva hur saker ar utan varfor de ar pa det viset och
hitta samband. Vidare ar det inom kvantitativ forskning vanligt att forskare vill
generalisera resultatet till en storre population. Hade vi utgétt fran kvantitativ metod
hade vi kunnat skicka ut enkdter till bistdndshandlaggare i ett antal kommuner som
arbetar utifran IBIC for att mita 1 vilken utstrackning och pa vilket sétt de arbetar
med modellen samt hur de ser pa handlingsutrymme och rittssidkerhet i forhallande
till IBIC. Vért syfte med studien dr inte att mita och generalisera utan att beskriva
och analysera bistdndshandldggare inom dldreomsorgens perspektiv. Darfor anser

vi att kvalitativ metod ar mest lamplig for denna studie.

5.3 Metodens fortjinster och begrinsningar

Att anvinda sig av kvalitativ metod och semistrukturerade intervjuer har bade sina

fortjanster och begransningar.

Insamling av kvalitativ data i form av semistrukturerade intervjuer dr ett mycket
tidskrdavande tillvdgagingssitt da transkriberingen ofta resulterar i en stor mingd
data. Datan méiste dérefter kodas for att kunna analyseras vilket beskrivs som en
tidsodande process (Bryman 2011). Vi har utifran vart méal med studien valt denna
metod for att vi bedomer att den ger oss bist forutséttning att besvara vart syfte och
vara fragestéllningar. Bryman (2011) beskriver att det vid kodning samt analys av
kvalitativ data finns en risk att svar kan forvringas samt att det kan ske feltolkningar
av respondenternas asikter. For att minimera dessa risker har vi 1atit respondenterna
lasa sin transkriberade intervju samt komma med synpunkter om det har

uppkommit ndgot missforstand eller felhdrningar.
Ytterligare en begransning med kvalitativ metod &r att resultatet ofta inte gér att

generalisera till andra populationer. Resultat av kvalitativa studier bygger ofta pa

respondenternas subjektiva uppfattningar gidllande vad som &r mindre viktigt och
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kan ses som en begrinsning (Bryman 2011). I denna studie &r vért syfte inte att
generalisera utan att beskriva och analysera utifrdn bistdndshandldggarnas

subjektiva uppfattningar.

Det kan dven ses som en begrinsning att vi i studien framforallt hanvisar till
svenska killor gillande det ridande kunskapsliget om BBIC, ABIC och IBIC. Vi
har valt att gora pa detta sitt eftersom IBIC ar en svensk modell vilken utgar frén
svenska lagar och foreskrifter. Socialstyrelsen (2016b) har utvecklat och ansvarar
for modellen IBIC, dess implementering samt utvirdering. Socialstyrelsen (u.d) ar
en statlig myndighet under Socialdepartementet och det 4r riksdag och regering som
bestimmer vilken inriktning Socialstyrelsen ska ha genom ett arligt regleringsbrev
som innehédller regeringsuppdrag. Vi har dven i var analys valt att lyfta in
Socialstyrelsen for att analysera respondenternas utsagor. Detta kan ses som en
begransning da den vetenskapliga relevansen kan péaverkas negativt eftersom att

analysen dé inte enbart grundar sig i tidigare forskning samt teori och teoretiska

begrepp.

Utifrén ett kvalitativt synsdtt menar man att det bésta séttet att fa svar pa frdgor om
minniskors asikter, attityder, normer och virderingar, ir att friga dem. En fortjénst
med kvalitativ forskning ar att den rymmer ett stort matt av flexibilitet med
hinvisning till dess mindre strukturerade inslag. Flexibiliteten &r av vikt vid
semistrukturerade intervjuer da intervjuaren bor folja den riktning
intervjupersonernas svar gar i. Vidare dr flexibiliteten av vikt for uppfoljning av
svar samt dd intervjuaren behdver reda ut oklarheter eller motsdgelser i
respondenternas svar. Ytterligare en fordel med att genomf6ra semistrukturerade
intervjuer dr att det ger forskaren mojlighet att fa mycket information och data under

en relativt kort tid (Bryman 2011).

5.4 Urval

I denna studie har vi gjort vad Bryman (2011) bendmner som ett malstyrt urval.
Denna typ av strategiska urval syftar till att forskarna har ett mal att intervjua

individer vilka dr relevanta utifran studien forskningsfragor. Detta ar ett icke-
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sannolikhetsurval vilket innebdr att vissa individer i populationen har storre
mojlighet att vdljas ut an andra vilket innebér att det inte &r sannolikt att vart urval
ar representativt for populationen (Bryman 2011). Vi kommer diarmed inte att
kunna generalisera studiens resultat. Enligt Bryman (2011) ar det vanligt att icke-
sannolikhetsurval anvénds inom kvalitativa intervjustudier da malet med urvalet
och intervjuerna inte dr att generalisera utan att visa pé ett resultat utifrdn en
ingdende analys. Vi valde denna typ av urval dd vi hade kdnnedom om att
bistandshandlidggare inom dldreomsorgen i1 den valda kommunen lag 1 framkant 1
arbetet med IBIC. En av oss hade sedan tidigare kontakt med en medarbetare pa
den valda arbetsplatsen och denna medarbetare introducerade oss for
bistindshandldggarna. Vi kontaktade samtliga atta bistindshandldggare inom
dldreomsorgen i kommunen och fick svar fran sex personer som ville delta i studien.
Eriksson-Zetterquist och Ahrne (2015) patalar att genom att intervjua mellan sex
till &tta personer ur en sdrskild population kan man fa in material vilket kan anses
vara relativt oberoende av enskilda individers personliga uppfattningar utifrin
studiens syfte och fragestéllningar. Genom detta urval har vi fatt svar pa véra

fragestdllningar och uppna syftet med studien.

Nedan foljer en kortare presentation av studiens respondenter:

Respondent 1: Kvinna, 33 ar, socionomexamen, arbetat som bistdndshandlidggare i
atta ar. Har arbetat pa arbetsplatsen i ett och ett halvt ar.

Respondent 2: Kvinna, 47 ar, sociala omsorgslinjen, arbetat som bistands-
handléggare i 24 &r. Har arbetet pé arbetsplatsen i 19 ar.

Respondent 3: Kvinna, 39 4r, sociala omsorgsprogrammet, arbetat som bistands-
handléggare i sjutton &r. Har arbetat pa arbetsplatsen 1 ett och ett halvt &r.
Respondent 4: Kvinna 47 ér, socionomexamen, arbetat som bistdndshandlaggare,
LSS-handldggare samt rekryterat kontaktpersoner, avldsare och ledsagare i 13 ér.
Har arbetat pa arbetsplatsen i fyra ar.

Respondent 5: Kvinna, 51 &r, socionomexamen, arbetat som bistdndshandliggare,
LSS-handldggare samt chef i tio ar. Har arbetat pa arbetsplatsen 1 ett ar.
Respondent 6: Kvinna, 50 ar, socionomexamen, arbetat som bistandshandlaggare 1

ett 4r. Har arbetat pd arbetsplatsen i ett ar.
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5.5 Tillvigagangssitt vid intervjuer

Vi har genomfort sex stycken intervjuer med bistdndshandldggare i en mindre
kommun i Skéane vilka arbetar med modellen IBIC. Den inledande kontakten med
respondenterna gjordes per mail da en av oss hade kontakt med personal pa den
aktuella arbetsplatsen. Efter att respondenterna samtyckt till att delta 1 studien
startade genomforandet av intervjuerna. Respondenterna fick innan intervjuerna ett
informationsbrev om studien och intervjun (se bilaga 1). Bade i informationsbrevet
och vid intervjuerna informerades intervjupersonerna om studiens syfte och syftet
med respondenternas deltagande 1 studien. Intervjuerna har genomfGrts pé
bistdndshandldggarnas arbetsplats vid tre olika tillfdllen. Respondenterna har sjilva
valt tid och plats for intervjun. Genomforandet av intervjuerna tog i genomsnitt 30
till 40 minuter. Samtliga intervjuer spelades in vilket resulterade i att vi som
intervjuare kunde fokusera pé att stélla frdgor och foljdfragor och behdvde dédrmed
inte 14gga fokus pé att anteckna det som sades. Vi valde att dela upp intervjuerna

mellan oss for att effektivisera arbetet.

5.6 Metodens tillforlitlighet

Metodens tillforlitlighet utgér bland annat frdn begreppet trovardighet. For att
forskning ska accepteras av forskarvirlden och samhéllet maste den vara trovérdig.
Léisaren maste forlita sig pa att det som stér i studien &r sanningsenligt och gor
lasaren detta kan forskningen ses som trovdrdig och lyckad. Vid bedémning av
forskningens trovirdighet anvinds olika begrepp beroende pd om forskningen har
en kvalitativ eller kvantitativ ansats (Ahrne & Svensson 2015). I denna studie har
vi utgatt frdn en kvalitativ ansats vilket innebér att trovirdighet skapas pa andra sétt
an 1 en kvantitativ metod. Enligt Bryman (2011) anvéinds vid kvantitativa studier
begreppen validitet och reliabilitet for att médta studiens kvalité. Dessa begrepp ér
enligt Bryman (2011) svérare att applicera pé kvalitativ forskning och vi har dérfor
valt att utgd frdn Ahrne och Svenssons (2015) begrepp trovérdighet, transparens
och generaliserbarhet som &r anpassade for att bedoma kvalitativa studiers
tillforlitlighet. Enligt Ahrne och Svensson (2015) skapas trovérdighet i en kvalitativ

studie bland annat genom transparens. Transparens skapas genom att det finns
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tydlig redogorelse for forskningsprocessen samt att forskarna for resonemang kring
metodvalet, vilket ger ldsaren mojlighet att kritisera och diskutera texten. I denna
studie har vi strivat efter att genomgaende beskriva hur vi gatt tillvdga under

metodavsnittet ~ for  att  uppritthalla  transparens 1 forskningen.

Ytterligare en del i att bedoma forskningens tillforlitlighet dr genom begreppet
generaliserbarhet. Detta begrepp handlar om huruvida forskare kan uttala sig om en
population utifran sitt urval. Begreppet anvédnds pa olika sétt beroende pa om den
metodologiska ansatsen dr kvalitativ eller kvantitativ. I kvalitativ metod beddms
studiens generaliserbarhet utifrdn forskningsresultatens dverforbarhet till liknande
studier med andra personer eller sociala sammanhang. Forskare kan utifrdn
diskussion och argumentation dérfor endast med forsiktighet uttala sig om
generaliserbarhet i kvalitativa studier (Ahrne & Svensson 2015). Utifran vér studies

metod och urval ser vi svarigheter i att kunna uttala oss om generaliserbarhet.

5.7 Bearbetning och analys av data

Enligt Svensson och Ahrne (2015) innebdr bearbetning av material att sortera,
ordna och kategorisera sitt material for att kunna besvara sina fragestillningar. Vi
har valt att spela in samtliga intervjuer och transkriberat dem efterhand som de har
genomforts. Dérefter har vi last och kodat materialet manuellt. Vi har valt att koda
vart material utifrdn vad Bryman (2011) bendmner som Oppen kodning vilket
innebdr att vi har studerat, brutit ner och kategoriserat det transkriberade materialet.
Bryman (2011) ser fordelar med att genomféra kodning i nira anslutning till
intervjuerna da det kan bidra till 6kad forstaelse for materialet. Vi har dérfor valt

att koda vart material sa fort som mdojligt efter att intervjuerna har transkriberats.

Vi valde att inleda kodningsarbetet med att forutséttningslost lasa det transkriberade
materialet. Dérefter diskuterade vi mojliga teman utifrdn studiens syfte och
fragestéllningar. De kategorier vi ansag vara lampliga var: positivt och negativt om
IBIC, positivt och negativt om handlingsutrymme samt positivt och negativt om
rattssdkerhet. Darefter kodade vi forst materialet enskilt och sedan gemensamt med

hjdlp av fargkoder utifrdn de valda kategorierna. Férutom att anvidnda véra
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bestdmda kategorier gjorde vi dven anteckningar i materialet nér det dok upp nagot
vi fann intressant men som inte passade in i de valda kategorierna. Efter att samtligt
material kodats har vi gemensamt diskuterat och tolkat respondenternas utsagor

utifran vald litteratur samt teori och begrepp.

I vart resultat har vi valt att till storsta del omskriva det respondenterna har sagt
under intervjuerna. Nir vi presenterar deras utsagor har vi utgatt fran de ordval de
sjdlva anvint under intervjun for att det tydligt ska framgd hur de har uttryckt sig.
For att lyfta fram respondenterna som personer har vi till viss del valt att citera en
del av svaren. Resultatet hade kunnat bli mer transparent om vi hade valt att endast
citera intervjupersonerna eftersom det da hade framgatt exakt vad de sagt under
intervjuerna. Vi sag dock storre fordelar med att sammanfatta deras utsagor i

16pande text i kombination med citat d& vi anser att det underlattar ldsningen

5.8 Etiska overviganden

Enligt Vetenskapsradet (u.d.) finns det fyra etiska principer att ta hansyn till inom
all forskning vilka dr informationskravet, samtyckeskravet, nyttjandekravet och

konfidentialitetskravet.

Informationskravet syftar till att forskarna ska informera respondenterna om
studiens syfte, villkor och att det ar frivilligt att delta i studien. Respondenterna ska
dven informeras om att det insamlade materialet endast kommer att anvédndas i
studien (Vetenskapsraddet u.d.). Vi har bade muntligt och skriftligt informerat
respondenterna om studiens syfte, villkor och att de ndr som helst under studiens

genomforande kan avbryta sin medverkan.

Samtyckeskravet beskriver det krav som stélls pd att forskarna ska inhdmta
samtycke fran respondenterna till att delta i studien. Syftet med detta &r att
respondenterna sjdlva har ritt till att bestimma Over sin medverkan
(Vetenskapsrddet u.d.). Denna information har respondenterna i den aktuella
studien fétt i informationsbrevet samt har samtyckt per mail innan intervjuerna och

muntligt vid intervjuerna.

28



Nyttjandekravet innebdr att den insamlade datan och Ovrig information fran
respondenterna endast far anviandas i1 den aktuella studien (Vetenskapsridet u.a.).
Respondenterna i1 den aktuella studien har fatt information om att den insamlade

datan och 6vrig information kommer att forstoras efter att studien ar slutford.

Konfidentialitetskravet syftar till att insamlad data och 6vrig information, vilken
kan innehalla personliga uppgifter, ska samlas in och forvaras pa sddant sitt att
obehoriga inte kan ta del av den. Vidare ska respondenterna avidentifieras i studien
for att deras anonymitet ska sikerstéllas (Vetenskapsradet u.d.). Respondenterna
har fétt information bdde muntligt och skriftligt om att det endast ar vi som utfor
studien som kommer att ha tillgang till samtligt material fran intervjuerna. Vi har
dven informerat muntligt om att de kommer att bendmnas som respondent 1-6 1

studien for att de ska vara avidentifierade.

Enligt Kvale (2009) ska forskare innan genomférandet av en kvalitativ studie
beddma mdjliga negativa konsekvenser for respondenterna i forhallande till
studiens mal. Fordelarna for en deltagare och kunskapen som studien kan generera
ska viga upp de mojliga negativa konsekvenserna for respondenterna for att studien
ska anses vara rittfardigad att genomfora. Det dr komplext att Overviga
konsekvenser inom kvalitativ forskning eftersom mojliga konsekvenser ér svara att
forutspd. Fore genomforandet av var studie har vi overvigt mojliga konsekvenser
for respondenterna. Vi ansag att den aktuella studien utgjorde en liten risk for att
respondenterna skulle paverkas negativt, med motiveringen att det som ska
undersokas 1 studien inte i sig utgdr kénsliga &mnen. I studien har respondenterna,
efter att ha samtyckt, blivit intervjuade om ett arbetssétt och de har sjdlv valt hur
mycket de velat dela med sig av sina personliga erfarenheter. Vi kan inte utesluta
att det finns en risk for negativ paverkan hos respondenterna och darfér har vi
pétalat att de under intervjuerna kunnat vilja att avsta frin att svara pa frigor samt
att de under studiens ging har haft rdtt att avbryta sin medverkan. Utifran
ovanstdende resonemang anser vi att nyttan med att utfora studien overviger de

eventuella negativa konsekvenser den kan resultera 1 for respondenterna.
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5.9 Arbetsfordelning

Vi har till storsta del haft delat ansvar for insamling av referenser och
textproduktion till problemformulering, kunskapsorientering, teori och metod.
Genomforandet av intervjuer och transkribering valde vi att fordela jamt mellan
oss, vi ansvarade for tre var. Dérefter kodade vi gemensamt den insamlade datan.
Resultat, analys och avslutande diskussion har vi genomfort tillsammans med

undantag for mindre dndringar och tillagg.
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6. Resultat och Analys

I detta avsnitt kommer vi att presentera och analysera var insamlade empiri utifran
teoretiska utgdngspunkter, begrepp och kunskapsorientering. Vi har valt att dela in
detta avsnitt i olika kategorier. Inledningsvis kommer vi att presentera och
analysera bistdndshandlédggarnas uppfattningar om arbetsmodellen IBIC samt deras
syn pa IT-systemet Lifecare, som &r anpassat efter IBIC. Darefter kommer vi in pé
bistdndshandldggarnas beskrivningar av deras handlingsutrymme i arbetet med
IBIC. Avslutningsvis tar vi upp bistdndshandldggarnas upplevelser av réttssékerhet

1 handldggning utifrén IBIC.

Som tidigare ndmnts under metodavsnittet kommer vi 1 detta avsnitt att bendmna
intervjupersonerna som respondent 1-6. Vi vill dven podngtera att det i viss man
skiljer sig hur mycket utrymme varje respondent har nér vi presenterar resultat och
analys. Detta beror pd att respondenterna har besvarat frdgorna under intervjun
olika utforligt. Kvale och Steinar (2009) patalar att den ideala intervjupersonen inte
existerar. Vidare menar de att vissa personer dr svarare att intervjua édn andra och
olika personer dr lampliga for olika typer av intervjuer. En del intervjupersoner ar
mer talfora dn andra och ger precisa svar pé intervjufragorna. Det innebér dock inte
att uttbmmande svar nddvéndigtvis bidrar till den mest vardefulla kunskapen inom
den aktuella studien. Som tidigare ndmnt har vi valt bade att sammanfatta respon-

denternas utsagor och citera dem.

6.1 Bistindshandliggarnas upplevelser av arbetet med arbetsmodellen

IBIC
Samtliga respondenter patalar i intervjuerna att de &r positivt instéllda till IBIC som
arbetsmodell och ser fordelar med att anvinda den i sitt arbete med att handlédgga

ansokningar fran enskilda.

Respondent 1 menar att IBIC ar ett steg i rétt riktning. Hon uttrycker att: ”Jag tyckte

att det var ett jéttesteg framét ndr IBIC kom och fick en kénsla av att sa har jag velat
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jobba lédnge.”. Hon séger att hon linge har velat arbeta pa ett mer utredande sétt,
vilket modellen mdjliggdér. Respondent 1 tycker att det dr solklart att individens
behov ska std i centrum och att bistandshandldggarna inte ska vara styrda av de
insatser som finns tillgédngliga i kommunen. Respondent 1 uppger att hon 6verlag
tycker om arbetsséttet och att det dr ett steg i rétt riktning men att det finns manga

fler steg att ta innan arbetet med IBIC fungerar optimalt.

Respondent 2 patalar att det ar positivt att det finns mal for varje del 1 livsomradena.
Hon séger att: ”Hér finns det ett mal for varje del 1 livsomradena, innan blev det ett
stort Overgripande mal bara. Det var inte pa detaljniva som det dr nu.”. Respondent
2 uppger att det finns mycket att utgd fran vid uppfoljning da individens
funktionstillstind bedoms. Hon séger att nir kommunen vl kommer att arbeta fullt
ut med IBIC, ser hon det som en fordel att kunna titta pd individers svarigheter for
att kunna bedoma deras behov istdllet for att besluta om insatser. Respondent 2
patalar dven att IBIC kan bidra till att det blir l4ttare for utférarna att forsta de beslut
som bistandshandldggarna fattar. Detta till foljd av att det utifrdn modellen blir

tydligare for utforarna att forsta individens behov.

Respondent 3 anser att IBIC &r ett gott tankesétt och att det skulle varit jattebra och
intressant att jobba med modellen fullt ut. Hon uppger att: “Med IBIC, fordelarna
ar ju att man verkligen jobbar fullt ut, man bedémer ett behov.”. Hon patalar att
modellen gor det mojligt for hennes som bistdndshandldggare att bedoma och titta

pé vad de faktiskt behovet édr hos individer som inkommer med ans6kningar.

Respondent 4 sdger att det &dr positivt att bistdndshandldggare kan vilja och vélja
bort livsomraden beroende pd ansékan da IBIC endast ska utreda de behov som &r
aktuellt for ansokan. Hon uttrycker att: ”Fordelen &r att jag tror att man faktiskt inte
ska g igenom alla livsomrdden om det till exempel géller stddning.”. Respondent
4 séger vidare att man kan fa fram vad den enskilde har for behov med hjélp av
arbetsmodellen och utifrdn livsomridden. Enligt henne skapas det genom detta en

annan helhetsbild &n tidigare.

Respondent 5 menar att IBIC &r ett mycket bra hjdlpmedel och att man som

handldggare inte ar sa styrd 1 handlaggning eller beslutsfattande. Hon anser att det
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genom att beskriva utifran livsomraden skapas en bra helhetssyn och hon patalar
att modellen dr mycket tydlig. Respondent 5 uppger att: “Jag kénner mig
jattebekvidm med att anvidnda IBIC. For att man kan folja modellen och den ar sa
tydlig sa man vet vad som ska finnas med.”. Hon anser vidare att det resulterar i att

man inte missar viktiga delar i utredning och bedémning.

Respondent 6 tycker att modellen fungerar bra och anser att det &r intressant att
modellen utgér fran att det ska vara behovsstyrt utifran den enskilde. Hon patalar
dven att: "Man tittar pa helheten, det handlar inte bara om hur mycket insatser
personen har, utan det dr behovet som styr. IBIC &r ju ett fantastiskt instrument
egentligen och har en fantastisk ménniskosyn For det dr ju fokuserat pd hela

manniskan.”.

Socialstyrelsen (2016b) skriver att syftet med IBIC &r att modellen ska vara ett stod
for handldggare nér de ska beskriva individens behov, resurser, mal och resultat.
Insatser ska styras och utformas efter individens individuella behov. Det kan tolkas
som att respondent 2, 4, 5 och 6 upplever att modellen ir ett bra stod for dem i
handldggningen. Respondent 1, 2, 3, 4, och 6 uppger att en fordel med IBIC é&r att
bistaindshandldggarna ska beskriva individens behov som sedan ska leda till lamplig
insats. Det kan dven tolkas som att respondent 2 anser att IBIC som modell ger
henne mojlighet att beskriva individens mal i forhéllande till behov och insats.
Ingen av respondenterna tar upp nadgot om begreppen resurser och resultat, vilka
finns beskrivna 1 IBIC:s syfte. Vi kan ddrmed inte uttala oss huruvida IBIC
uppfyller samtliga delar i syftet. Utifran vad respondenterna beskrivit tolkar vi det

som att modellen uppfyller vissa delar av Socialstyrelsens syfte med IBIC.

Respondenterna dr overens om att IBIC dr en bra arbetsmodell men alla utom
respondent 5 pétalar svarigheter och begridnsningar med modellen. Samtliga

respondenter siger att de d4nnu inte fullt ut kan anvdnda IBIC som det &r tankt.

Respondent 1 tar upp att det &r svért att jobba utifran IBIC nir inte bade handlaggare
och utforare gor det. Hon stéller sig fragande till om politikerna forstar vad de har
beslutat och sdger att: ”For har man bestdmt att vi ska jobba med IBIC pa politisk

niva kan man ju verkligen undra om de vet vad de har beslutet om, forstar de?”.
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Socialstyrelsen (2016b) anser att det bland annat krdvs politiskt stod for ett
framgangsrikt arbete med IBIC. Detta dr nagot respondent 1 inte upplever finns i
kommunen. Hon anser att de pa grund av att utférarna fortfarande &r styrda av
insatser inte endast kan beskriva och bedéma behov. Respondent 1 patalar dven att
utforarna inte anpassar sig efter det som stir beskrivet i utredningen utan har
bestdmda insatser, vilket resulterar i att bistindshandldggarna tvingas in i att det

blir insatsstyrt.

Négot som &dven respondent 2 och 3 patalar begrinsar dem i anvidndandet av
modellen dr att de méste arbeta insatsstyrt da kommunen &r kvar i det gamla ténket,
vilket innebér att handldggarna dven bestimmer vad behovet ska resultera 1 for

insats. Respondent 2 sdger att de inte dr dar som tanken med IBIC &r:

I min tanke sa ar vi inte ddr som tanken med IBIC ar. Dér dr myndighets bit att
beskriva den enskildes svérighet, sen ar hur det gors utforarnas. Och d& har man
hér varit insatsstyrd i manga ar, man ténker insatser. Och det &r ju en tankevurpa

som maste dndras.

Vidare sdger respondent 2 att myndighetssidan inte kan arbeta fullt ut nir inte
utforarna gor det och da blir resultatet att man utgar fran det gamla sittet.
Respondent 3 pétalar att de bestimmer vad behoven leder till for insats, vilket blir
resultatet nir utforarna arbetar efter insatser och inte efter det beskrivna behovet.
Hon uppger att: “Risken &r ju att jag bedomer ett behov och sa sétter utforarna in
en insats bara och dé blir det anda som det alltid har varit.”. Nagot Socialstyrelsen
(2016b) pétalar kring behovsbeddmning i IBIC &r att handldggarnas beskrivningar
av individuella behov ska ligga till grund for den insats som utforaren beslutar att
utfora. Till foljd av att handldggarna 1 studien inte upplever att det &r mojligt att
endast beskriva individers behov kan de i1 dagsldget inte efterleva det som IBIC

efterstrivar gillande behovsbedomning.

Béde respondent 1 och 2 uppger att arbetsplatsen har fatt skapa och ligga till vissa
delar 1 systemet for att arbetet med handldggning utifran IBIC ska fungera.
Socialstyrelsen (2016b) patalar att IBIC inte dr en heltdckande arbetsmodell. IBIC

ar till viss del avgriansad och innefattar inte allt som dr nddvandigt i utredning,
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beslut eller bestdllning. Sédledes kan det indikera att respondenterna har fatt
uppfattningen om att IBIC ska vara en heltickande modell, ndgot som

Socialstyrelsen (2016b) &r tydliga med att pétala att den inte ar.

Négot som respondent 4 beskriver som en nackdel med IBIC é&r att modellen inte
ser till individens historia, vilket hon menar kan vara viktigt att ha som underlag i
en utredning. Hon sédger att: ”IBIC sédger att man bara ska utreda det som ar aktuellt
for ansokan. Samtidigt har man jobbat lite ldngre s vet man ocksa att en historia
kan vara viktig att fa fram i en utredning och det &r kanske nackdelen med IBIC.”.
Respondent 6 pétalar, i likhet med respondent 4, att IBIC utgar fran att endast se
till den aktuella svérigheten for individen men att hon tycker att man ibland behdver
se till manniskors historia. Hon uppger att: ”Jag kan sakna att man inte ska beskriva
lite mer historia, alltsd att man bara ska se till behovet.”. Ytterligare upplever
respondent 6 att en svarighet med modellen &r att hon har en viss tidsbrist i sitt

arbete, vilket leder till att hon ibland slarvar i anvéindningen av modellen:

Jag upplever att det finns en tidsbrist. Jag slarvar, forsdker sla ihop livsomradena
som &r liknande for att jag sé fort som mojligt vill fa ett beslut till stand. Samtidigt
vill jag vara noggrann men nir ndgot maste ga snabbt sé slar jag ihop lite och gér

inte s specifikt in i detalj.

Gemensamt for samtliga intervjuer &r att respondenterna har en positiv instdllning
till det framtida arbetet med IBIC. Respondent 1 ser att IBIC ar ett steg 1 rétt
riktning. Respondent 2 menar att arbetet med IBIC &r en fortsatt utvecklingsprocess
och att det kommer att bli en fordel nir handldggarna endast kan fokusera pa att
beskriva individens svarigheter och behov. Respondent 3 tror att arbetet med IBIC
kommer att bli bra och intressant nér bade handldggare och utforare jobbar med
modellen fullt ut. Respondent 4 pétalar att det gar att fa fram den enskildes behov
ndr man jobbar fullt ut med IBIC. Respondent 5 dr 1 dagsldget mycket ndjd med

IBIC och ser fram emot det fortsatta arbetet.
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6.1.1 Bistindshandliggarnas uppfattning om IT-systemet Lifecare

Samtliga respondenter pétalar under intervjuerna att IT-systemet Lifecare, som
kommunen anvinder sig av, dr helt anpassat efter IBIC. Samtliga respondenter

framfor att det finns bade positiva och negativa sidor med systemet.

Respondent 1 sdger att systemet inte alltid samarbetar med allt hon vill ta med 1
beddmningen och upplever att systemet dr uppbyggt pa ett sitt som gor att
handldggningen utifrdn IBIC blir tidskrdvande. Respondent 2 uppger att det dr
positivt att systemet kontinuerligt utvecklas utifran IBIC. Hon upplever dock att
systemet ibland &r tungarbetat och tidskrdvande for att livsomradena dr uppdelade
1 underrubriker och under dessa méste bade behov och beddémt funktionstillstdnd
beskrivas. Respondent 3 pdtalar att systemet & modernt och uppbyggt pd ett sitt
som ser ut som appar. Hon tror att Lifecare kunnat underlétta arbetet om de hade
anvant systemet fullt ut, idag gor varken handldggarna eller utforare det.
Respondent 4 sédger att Lifecare dr ett mer lattarbetat system men att det &ven har
sina brister. Hon uppger att handlidggningen i dagsldget tar lidngre tid, vilket hon
delvis tror beror pa att systemet dr uppbyggt i manga olika steg som man méste ta
sig igenom och att det i vissa delar inte gar att angra det man redan har gjort.
Respondent 4 tror att handldggningen mojligtvis kommer att vara mindre
tidskrdvande nir man dr mer bekvdm med att arbeta i systemet. Hon upplever det
som positivt att utvecklarna av systemet kontinuerligt utvecklar det och é&r
uppmérksamma pa nédr handldggarna pétalar brister i systemet. Respondent 5
uppger att hon kan arbeta med IBIC pé ett vl fungerande sétt utifran systemet. Hon
sdger dock att systemet inte alltid fungerar optimalt, vilket resulterar i att
handldggningen tar ldngre tid. Respondent 6 anser att Lifecare fungerar vl och ar
uppbyggt pa ett bra sétt utifran IBIC-modellen. Nagot hon upplever som negativt

ar att det 1 systemet inte ges mojlighet att beskriva individers bakgrundshistoria.

Enligt Tieto (2017) dr systemet anpassat efter IBIC och uppbyggt i1 livsomraden
utifran ICF. Utifran respondenternas svar ovan tyder det pa att Tieto har skapat ett
system som mojliggoér handlaggning enligt IBIC. Det respondenterna patalar dr att

systemet maste fortsdtta att vidareutvecklas for att kunna fungera optimalt.
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Respondent 4 har uppfattningen att Tieto & mana om att forbdttra de brister

handléggarna rapporterar till dem.

6.2 Bistindshandliggarnas beskrivningar av sitt handlingsutrymme i

arbetet med IBIC

I var studie framkommer det att respondenterna har olika uppfattningar om deras

handlingsutrymme i arbetet med IBIC.

Respondent 1 anser att hennes handlingsutrymme ar stérre idag én vad det var
tidigare. Hon har dven en forhoppning om att det ska fortsétta att 6ka i takt med det
fortsatta arbetet med IBIC. Hon pétalar att hon i sitt handldggningsarbete i storre
utstrackning dn tidigare tinker ldngre dn insatser och utgar mer fran individens
behov. Trots att respondent 1 anser att handlingsutrymmet &r stérre idag patalar hon
att hon kinner sig mycket begrinsad 1 sitt arbete. Respondent 1 uppger att hon
kanner sig bakbunden nér hon inte kan anvénda sitt handlingsutrymme fullt ut och
maste besluta om insatser och inte endast beskriva behov. Hon uttrycker att:
”Sjdlvklart kdnner man sig som handldggare bakbunden ndr man maste besluta om
insatser. For hér skulle man kunna géra ndgot men vi séger att si jobbar inte vi och
det ar ett konstigt sdtt tycker jag.”. Ytterligare en aspekt som respondent 1 tar upp
ar kommunens riktlinjer. Hon séger att de till viss del begridnsar henne men att de
and4 anger vad som ska anses som skéligt i kommunen. Samtidigt fors6ker hon att
utga fran individuella bedomningar och vara noga med att poéngtera att individen
har ritt att ansoka om allt. Utifran Lipskys (1980/2010) teori skapas
grasrotsbyrakraters handlingsutrymme utifran lagar, regler, forordningar och
riktlinjer 1 kombination med den professionellas kunskap. Grésrotsbyrékrater
anpassar sina beslut efter bade lagar och regler samt efter individens behov utifran
sitt handlingsutrymme och han menar att det krdvs en individuell beddmning for
olika individer har olika behov. Utifrdn det Lipsky (1980/2010) beskriver, kan det
tolkas som att respondent 1 upplever sig kunna utfora individuella bedomningar till

foljd av att hon bade utgar frin lagar och regler samt individens behov.

Respondent 2 upplever inte att hennes handlingsutrymme har paverkats i varken

positiv eller negativ bemaérkelse efter inforandet av arbetet med IBIC. Hon patalar
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att det inte har paverkat vad hon fattar for beslut utifrdn individens behov samt att
hon alltid méaste forhélla sig till lagen och sin delegation. Respondent 2 siger att:
”Modellen har inte paverkat mitt handlingsutrymme utifrn vad jag fattar for beslut
och vad jag har delegation pa.”. Evan och Harris (2004) uttrycker att lagar och
regler inte behover begrinsa handlingsutrymmet utan krdvs for att skapa
handlingsfrihet. Nagot respondent 2 dock kan se som problematiskt &r att de
fortfarande arbetar efter bestdmda insatser, arbetet blir insatsstyrt och dirmed inte
utifran IBICs tankesétt. Lipsky (1980/2010) patalar att grésrotsbyrakrater maste
gora egna bedomningar dé de ofta moter individer i unika och komplexa situationer.
Utifran vad respondent 2 framfor om det insatsstyrda arbetet kan denna typ av

beddmning vara svar i dagslédget.

Respondent 3 séger att handlingsutrymmet kan bli stérre niar hon endast behover
koncentrera sig pa att beskriva behov och inte behdva fatta beslut utifrdn
schablontider och de insatser som finns att tillgd i kommunen. Hon pétalar att
hennes handlingsutrymme inte har 6kat med IBIC i dagsldget utifran att hon inte
kan anvénda det fullt ut:

Som det dr nu sé kan jag inte anvanda mitt handlingsutrymme fullt ut eftersom att
jag inte jobbar med IBIC fullt ut men jag skulle ju kunna se att det skulle kunna
bli stérre om jag koncentrerade mig pa behovet bara och inte sitta och klura ut

vilka insatser det ska vara

Respondent 3 anser dock att man kan gora sitt handlingsutrymme sa stort man vill
men i slutdndan blir man 1 dagsldget begriansad av utférarna. Evans (2013) beskriver
att socialarbetare har ett handlingsutrymme men hur de anvinder det beror till stor
del pad deras instillning. Respondents 3 instdllning &r att hon har ett
handlingsutrymme att férfoga 6ver men upplever sig begrénsad i att kunna anvdnda

det till fullo.
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Respondent 4 uttalar att hon upplever att hennes handlingsutrymme inte har
paverkats efter inforandet av IBIC. Hon séger att man som handléggare alltid har

mojlighet att gd utanfor ramarna eller gora mindre om man kan motivera sitt beslut:

Det ér en individuell bedomning och det méste man hela tiden ha med sig. Sedan
finns det ju lagen att ta stdllning till och vi har riktlinjer i kommunen. Det man
ska komma ihag &r att kommunpolitikerna har tittat pa vad som ska anses som
skdlig levnadsniva, detta r ett riktmédrke. Man har alltid méjlighet som handlég-

gare att bade g utanfor och géra mindre om man kan motivera sitt beslut.

Lipsky (1980/2010) beskriver att grésrotsbyrakrater forvintas handla utifrin sitt
handlingsutrymme samt de lagar och regler som finns for att kunna anpassa sina
beslut efter individen. Det dr mojligt att tolka att respondent 4 menar att det &r
mojligt att anvinda sitt handlingsutrymme pa det sétt som Lipsky (1980/2010) ovan
beskriver. Hon menar dock att handldggarna idag begrénsas i att behdva besluta om
insatser. Hon patalar att bistindshandlaggarna ska utreda individers behov och inte

hur hjélpen ska verkstillas.

Respondent 5 séger att hon upplever att handlingsutrymmet har okat jamfort med
innan inforandet av IBIC. Hon kénner sig mindre begrdnsad 1 handlaggningen. Hon
uttrycker att: ”Ja handlingsutrymmet har ju 6kat. Modellerna som funnits tidigare
har varit déligt uttommande. Det var mer begrénsat innan.”. Respondent 5 pétalar
dock att handlingsutrymmet paverkas negativt av riktlinjer i kommunen, de anger
vad man helst ska gora samt far och inte fir goéra. Dunér och Nordstréms (2006)
studie om bistdndshandldggares handlingsutrymme visar pé ett liknande resultat
géllande riktlinjer d4 de kommer fram till att deras respondenter styrs av organisa-

toriska riktlinjer nér de fattar beslut istillet for att anvénda sig av sitt handlingsut-

rymme.

Respondent 6 upplever att hon har ett handlingsutrymme men att det i vissa fall har
begrinsats av kommunens riktlinjer. Hon kdnner sig dnda fri att fatta beslut som
utgar fran individens behov sé ldnge hon kan motivera det. Respondent 6 uttrycker:
”Bara jag kan sta for det har jag ju delegation, sen maste det ju vara i forhéllande

till skilig levnadsnivd. Men om jag kan beskriva varfor den hér personen har ett
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behov utover skilig levnadsnivd sa kan jag anvidnda mig av den friheten.”.
Respondent 6 sdger att hon kan gi utanfor vad kommunens riktlinjer om skilig
levnadsniva sidger om det finns skdl for det. Hon upplever sig darfor ha
handlingsutrymme 1 sitt arbete. Det finns vissa likheter mellan det respondent 4 och
6 sdger om handlingsutrymme. Darfor skulle Lipskys (1980/2010) beskrivning om
att grasrotsbyrdkrater forvintas anpassa sina beslut utifrén sitt handlingsutrymme

samt de lagar och regler som finns dven kunna appliceras pa respondent 6 utsaga.

6.3 Bistindshandliggarnas upplevelser av rittssikerhet i sitt arbete

utifran IBIC

Studien visar att respondenterna har olika uppfattningar kring rattssdkerhet i

forhallande till IBIC.

Respondent 1, 2 och 3 anser att rittssdkerheten inte paverkats i varken negativ eller

positiv riktning efter inforandet av IBIC.

Respondent 1 framfor att hon inte vagar uttala sig om IBIC har bidragit till 6kad
rittssdkerhet d4 hon menar att det alltid har funnits krav pa rattssédkerhet och
individuella beddmningar inom bistdndshandldggning. Hon uttrycker att: “Jag
véagar inte riktigt séga att IBIC har gjort s mycket for rittssdkerheten for alltsd de
kraven pé rittssdkerhet har alltid funnits.”. Vidare tror hon att rittssékerhet
paverkas av arbetsplatsens kultur och den individuella handldggaren genom hur
ansokningar hanteras och bedoms. Hon beskriver att hon har varit med om att
medarbetare berittat om att de pratat bort ansdkningar for att man inte har tid att
handldgga dem vilket har resulterat 1 att det aldrig skett nagon formell ansokan.
Dunér och Nordstrom (2006) kom 1 sin studie fram till att bistdindshandlidggare 1
vissa fall valde att avleda forfragningar fran enskilda vilket resulterade i att de aldrig
kom in med en formell ansdkan. Vi ser att det utifrdn detta kan finnas en risk att
denna typ av handlande forekommer hos bistdndshandlidggare och resultatet kan bli
att den enskildes rittssdkerhet paverkas negativt. Respondent 1 sdger ocksé att hon
anser att chefen har ansvar for att leda ett réttssdkert arbete pa arbetsplatsen.
Socialstyrelsen (2016b) beskriver att ledningen inom organisationen for

handldggning enligt IBIC behover stodja handldggarna och det langsiktiga arbetet
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med IBIC. Respondent 1 anser dven att det dr viktigt att man tar sig tid for att utreda
och fatta beslut for att det ska bli rittssdkert. Hon séger att man aldrig fér ta tid fran
dokumentation och att gora sitt arbete réttssékert och begripligt. Enligt Mellstrém
(2006) ar dokumentation en viktig del i réttssdkerheten vid handlaggning. Genom
att dokumentera utforligt skapas mojlighet att kontrollera handldggningen och
rattssidkerheten i drendet. God dokumentation ar dock ingen garanti for rittssékerhet

men en mer rattssédker handlaggning kan ske.

Respondent 2 beskriver att det inte &r ndgon skillnad 1 réttssédkerheten efter
inforandet av IBIC da individen alltid har haft ratt att ansdka om insatser och fa sin
ansokan provad. Hon ser ddrfor inte att IBIC i sig kan bidra till att hennes arbete
blir mer réttssédkert. Hon patalar att hon tror att spraket som anvinds utifrdn
modellen kan gora beslut svarforstaeliga for den som ansoker, vilket kan paverka
rittssdkerheten negativt. Hon sdger att: ”Jag kan kdnna att begripligheten for den
enskilde inte dr enkel. Det blir mdngder av sidor med upprepning och det ar ju inte
sa latt svenska som anvinds.”. Enligt respondent 2 var det tidigare léttare att forsta
utredning och beslut da ett enklare sprak anvidndes och modellen var uppbyggd pa
ett, for individen, tydligare sétt. Socialstyrelsen (2016b) beskriver att IBIC bland
annat utgar fran ett nationellt facksprak for att skapa forutséttningar for likvardig
handléggning och forstaelse inom véard och omsorg. Det skulle kunna tolkas som
att réttssdkerheten Okar i den mening att handliggarna blir mer lika i1 sina
behovsbeddmningar ndr de anvinder samma facksprék i handlaggningen. Samtidigt
patalar respondent 2 att rittssdkerheten for den enskilde kan minska om denne inte
kan forstd det sprédk som anvidnds av handldggarna. Detta kan tolkas som att
Socialstyrelsens mél med att IBIC ska bidra till 6kad rittssdkerhet for den enskilde
till viss del gar forlorad om de som ansoker inte forstar inneborden av de beslut som

fattas.

Respondent 3 sdger att hon inte tror att rittssdkerheten har paverkats i
handléggningen efter inférandet av IBIC. Hon menar dock att om man skulle arbeta
fullt ut efter IBIC och behovsbedomning tror hon inte att det skulle péverka
rattssdkerheten 1 negativ bemérkelse. Hon uttrycker att: ”Jag tror inte att IBIC skulle
paverka rittssdkerheten negativt. Jag tror att det skulle bli mer att ménniskor

faktiskt fick det de verkligen behover och fa hjilp med den biten de behover.”.
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Respondent 3 tror att detta skulle kunna leda till att individer far sina behov
tillgodosedda, inte for mycket och inte for lite. Vidare patalar hon att hon har en
forestillning om att det kommer bli svart for riattsvdsendet att besluta om skélig
levnadsniva utifran IBIC:s behovsbedomning d& det kan bli problematiskt att
bedoma det faktiska behovet istdllet for insatsen. Peczeniks (1995) teori om
begreppet rittssikerhet utgir bland annat fran det han bendmner som materiell
rattssdkerhet. Den materiella rattssdkerheten betonar att réttssédkerheten okar ju mer
exakta réttsrelglerna dr, ju battre de aterspelar likhet infor lagen och desto béttre
den juridiska argumentationen som stoder réttsreglernas tolkning och tillimpning
ar. Det maste dock finnas en balans mellan lagen och etiska hansynstaganden for
att beslut ska anses vara rittvisa. Respondent 3 beskriver att hon ser svarigheter for

rattsvisendet att bedoma om beslut svarar pa den enskildes behov.

Enligt Socialstyrelsen (2016b) bidrar arbetet med IBIC bland annat till okad
rittssdkerhet. Respondent 4, 5 och 6 menar till skillnad frén respondent 1, 2 och 3
att IBIC mojligen kan bidra till 6kad réttssédkerhet utifran att modellen ar mer tydlig

jamfort med tidigare modeller.

Respondent 4 kan tdnka sig att handldggningen blir mer réttssdker utifran IBIC:s
modell da den utgér fran tydlighet i livsomraden. Hon tror att handldggningen blir
mer lika ndr man goér behovsbedomning istillet for att besluta om insatser. Detta
bland annat pd grund av att det erbjuds olika insatser i Sveriges kommuner.
Respondent 4 péatalar dven att det skulle kunna bli mer réttssikert for den enskilde
ndr handldggarna anvinder samma typ av sprék i hela landet. Nédgot hon patalar kan
paverka rittssdkerheten negativt dr tidsbrist for uppfoljningar, di tidsfristerna

overskrids blir det inte réttssdkert for den enskilde. Hon uttrycker att:

Uppfoljningar sker inte i den utstrackning det behovs vilket gor att det kan finnas
kunder som har beslut de inte ldngre behdver och verkstilligheten pagar. Det kan
ocksé finnas kunder som har blivit séimre dér man skulle behdva sitta in fler in-
satser. S& ur den aspekten dr det ju inte sdrskilt réttssékert nir det géller uppfolj-

ningar.
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Socialstyrelsen (2016b) anger att det &r av vikt att handldggare foljer upp de insatser
som denne har beviljat s& lange de pagér for att sdkerstélla individens réttssékerhet.
Om tidsfristerna overskrids finns det sdledes en mdjlig risk att den enskilda

individens rittssdkerhet paverkas negativt.

Respondent 5 patalar att IBIC gor det mdjligt att skriva mer utforliga utredningar
och beslut dn vad man gjorde tidigare, det blir d&@ mojligt att besluta mer likvardigt.
Hon séger att: ”Alltsd man har ju mojlighet 1 IBIC att skriva véldigt utforligt sé 1
jamforelse med andra modeller sé ser jag det som att det 4&r mer mojligt att besluta
mer lika nu. Sa det blir mer réttssékert.”. Enligt respondent 5 bidrar tydlighet och
utforlighet till mer vélgrundade beslut vilket resulterar i Okad rattssdkerhet.
Socialstyrelsen (2016b) patalar att IBIC ska bidra till likvdrdig hantering av
ansokan, utredning, planering och uppfoljning i hela landet samt att handldggarna
ska ges bittre mojlighet att beskriva individens behov vilket ska bidra till 6kad
rittssdkerhet. Det kan utifrdn detta tolkas som att respondent 5 upplever att IBIC

kan leda till 6kad rattssdkerhet i handldggning av drenden och for den enskilde.

Respondent 6 anser att arbetet med IBIC é&r rattssdkert, annars tror hon inte att
modellen hade anvints. Hon uttrycker att: “Man skulle inte tagit ndgot som IBIC
om det inte fanns en tyngd mot réttssdkerhet.”. Hon uppger att hon upplever att
arbetet med IBIC bidrar till att handldggningen blir transparent vilket hon ser som
en viktig del av ett réttssikert arbete. Respondent 6 anser att det kan bli svért att
uppnd lika bedéomning i hela landet d& kommuner har olika folkvalda. Politikerna
skapar riktlinjer utifrdn vad de anser ska vara en skélig levnadsniva i kommunen.
Respondent 6 menar att man som handléggare till viss del utgar fran de riktlinjer
som finns i kommunen men viger detta mot sina etiska vérderingar. Detta kan
tolkas som att hon utdvar réttssdkerhet pa ett sadant sitt som Peczenik (1995)
beskriver som materiell réttssdkerhet d& hon forsoker att finna en balans mellan
riktlinjer och etiska virden for att komma fram till ett réttssékert beslut for den
enskilde. Enligt Peczenik (1995) maste det inom materiell rittssdkerhet finnas en
balans mellan lagen och etiska hdnsynstaganden for att ett beslut ska anses vara
rattvist. I myndighetsutévning bor beslut ske med stdd av lagen samt utifran etiska
viarden. Vidare tror respondent 6 att réttssdkerheten kan oka ytterligare nédr bade

handléggare och utforare anvénder ett gemensamt sprdk. Hon siger att “Har jag ett
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gemensamt spradk med mina kollegor och utforare sa kan nog rittssékerheten 6ka.”.
Hon uppger att det skulle kunna bidra till att samtlig personal i drendet forstar
varandra. Detta kan uppfattas som att respondent 6, till skillnad frdn respondent 2,
upplever att det gemensamma spraket som ska anvindas utifran IBIC leder till 6kad

rattssikerhet.
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7. Sammanfattning och avslutande diskussion

Detta avsnitt inleds med en sammanfattning av var studie och de resultat vi kommit
fram till. Ddrefter for vi en diskussion kring véra tre fragestillningar.

Avslutningsvis diskuterar vi mdjlig framtida forskning inom dmnet.

7.1 Sammanfattning

Syftet med denna studie har varit att beskriva och analysera bistdndshandlaggare
inom &dldreomsorgens perspektiv pa arbetet med IBIC i forhallande till
handlingsutrymme och réttssdkerhet. De fragestillningar vi har utgatt fran har varit
foljande: hur upplever bistandshandldggare inom dldreomsorgen arbetet med IBIC,
hur beskriver bistindshandldggare inom dldreomsorgen handlingsutrymme i arbetet
med IBIC och hur upplever bistdndshandldggare inom &dldreomsorgen att
rittssdkerheten pdverkas av arbetet med IBIC. Vi har besvarat véra fragestillningar

utifrdn insamlad empiri, tidigare forskning samt teoretiska utgangspunkter och

begrepp.

I denna studie har vi kommit fram till att bistdndshandldggarna i den valda
kommunen 1 stor utstrdckning ar positivt instéllda till arbetet med arbetsmodellen
IBIC. Bistandshandldggarna vill arbeta behovsinriktat vilket de anser att IBIC
bidrar till. Det behovsinriktade arbetet blir begridnsat av att handliaggarna
fortfarande &r bundna till att i1 vissa fall bevilja insatser istdllet for behov. Detta
beror pa att utforare i kommunen dnnu inte kommit tillréckligt 1angt 1 att arbetet ska
utgd frén IBIC. Kommunen utgé fortfarande fran att det finns givna insatser istéllet
for att endast titta pd vad individen behdver for hjilp utifrén deras svarigheter.
Ytterligare en sak ndgra bistdndshandldggarna patalar att det som underléttar arbetet
med IBIC ar att IT-systemet Lifecare, som de anvénder, dr anpassat efter IBIC.
Trots att det dr védl anpassat ser bistindshandldggarna att det behdver fortsitta

vidareutvecklas for att fungera optimalt d& det idag finns vissa begransningar.

Vidare har denna studie visat pa att bistindshandléggarna har olika uppfattningar

om deras handlingsutrymme 1 arbetet med IBIC. Samtliga bistandshandldggare
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upplever att de har ett handlingsutrymme nér de fattar beslut. Bistindshandldggarna
har olika uppfattning om hur IBIC har paverkat deras handlingsutrymme. En del
bistandshandldggare upplever att deras handlingsutrymme har 6kat medan andra
patalar att det varken har paverkats i positiv eller negativ bemairkelse efter

inforandet av IBIC.

Denna studie har dven visat att bistindshandlédggarna har olika uppfattningar om
rattssdkerhet 1 forhallande till IBIC. Hélften av handldaggarna har uppgett att de inte
anser att rittssdkerheten har paverkats varken positivt eller negativt efter inforande
av IBIC. Den andra hélften anser att det finns en mojlighet att IBIC kan bidra till
okad rattssikerhet.

7.2 Avslutande diskussion

Som ovan ndmnt dr bistandshandldggarna positivt instéllda till arbetet med IBIC,
men kénner sig begrinsade av att de inte kan utféra en helt behovsstyrd
handldggning. Socialstyrelsen (2016b) pétalar att handldggning utifrdn IBIC ska
ske utifrdn den enskildes behov. Detta ser inte vi & mgjligt i dagsldget om
kommuner fortfarande arbetat insatsstyrt. Syftet med IBIC och att ménniskor ska
bibehalla och/eller forbéttra sitt funktionstillstand tror vi inte gar att uppfylla sa
linge beddmning och utférande av insatser inte endast baseras pa individens behov.
Ytterligare ndgot vi stiller oss frigandes till &r om politikerna dr insatta i1 arbetet
med IBIC samt pa vilket sétt de stodjer arbetet. Beslutet att arbeta utifran IBIC har
tagits pa politisk nivd i kommunen och Socialstyrelsen (2016b) patalar att det krévs
politiskt stod for ett lyckat arbete med IBIC. Utifran vad bistandshandldggarna har
beskrivit finns det 1 dagsldget inget stod for utforarna for att kunna arbeta utifran
IBIC vilket resulterar i att insatsen inte utformas efter individens individuella behov

utan efter vilka insatser som finns tillgdngliga i kommunen.

Som vi ovan ndmner, i var sammanfattning, upplever bistandshandldggarna att IT-
systemet Lifecare bdde underldttar och begrénsar deras arbete. Vi anser att det
maste finnas ett system som &r anpassat efter den arbetsmodell som handldggarna

ska anvédnda. Enligt var &sikt skulle arbetet for bistdndshandldggarna troligtvis
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underldttats om systemet hade varit mer utvecklat vid inférandet av IBIC. Samtidigt
har vi en forstaelse for att det dr svart att utveckla ett system utifran en arbetsmodell
som inte dr helt fullindad innan bistandshandléggare borjat arbeta i det. Nagot vi
finner positivt dr att bistindshandldggare i studien uppger att utvecklarna av
systemet &dr lyhorda for deras dsikter om vad som behoves utvecklas i systemet. Vi
anser att det dr av stor vikt att systemet fungerar fullt ut i forhéllande till modellen

for att IBIC ska kunna vara anvindbar i handlédggningen.

Vad giller bistdndshandldggarnas handlingsutrymme hade de olika tankar om hur
de upplever sitt handlingsutrymme i arbetet med IBIC. Nagot som samtliga patalade
var att de upplever att de har ett handlingsutrymme, vilket vi anser gor det mojligt
att handldgga utifrdn individens behov. Detta anser vi &r positivt da
bistandshandldggarna inte enbart dr styrda av lagar och riktlinjer, utan gor
professionella 6verviganden. Vi uppfattar inte att IBIC som arbetsmodell begransar
handlingsutrymmet utan studiens resultat har visat pa att det kan dka till foljd av

modellens tydlighet.

En av de saker som Socialstyrelsen (2016b) patalar ar att arbetet med IBIC ska bidra
till 6kad réttssdkerhet. Studien visar pé att bistandshandldggarna antingen upplever
att rattssdkerheten dr ofordndrad eller har 6kat efter inforandet av IBIC. Utifran vad
som framkommit 1 studien ser vi att IBIC kan bidra till 6kad réttssékerhet for den
enskilde, vilket dr en viktig del i myndighetsutovning. Nagot vi dock anser ar viktigt
att betona dr att bistdndshandldggarna anger att de tycker att arbetet dven innan

inforandet av IBIC var rittssikert.

Genom denna studie har vi sett stora fordelar med att personal inom vérd och
omsorg utgar frdn IBIC som arbetsmodell. Enligt oss kan modellen resultera 1 att
bistdndshandldggning och utférande av insatser sker likartat pa nationell niva samt
att denna typ av myndighetsutovning bidrar till rittssdkerhet for den enskilde.
Socialstyrelsen har fatt i uppdrag att verka for att Sveriges samtliga kommuner ska
implementera och arbeta utifrdn IBIC (Socialdepartementet 2017). Eftersom vi
anser att modellen &r ett steg mot att utveckla socialt arbete tycker vi att det dr
positivt att Socialstyrelsen ska arbeta for att den ska inforas i hela landet. Négot vi

ser som en begriansning for inférandet av IBIC i landets kommuner é&r att det inte
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finns ndgot krav pd implementering i dagsléget. Vi anser att det skulle vara
fordelaktigt om det funnits ett krav pa att det skulle inféras vid en viss tidpunkt.
Detta tror vi skulle kunna resultera i att bdde handldggare och utforare i storre
utstrickning skulle arbeta fullt ut i systemet och ddrmed enhetligt arbeta mot att néd

Socialstyrelsens syfte med IBIC.

Avslutningsvis har vi funnit det intressant att utféra denna studie till foljd av att
IBIC ér ett relativt nytt arbetssétt for handldggare och utférare. Vidare finns det
ingen nationell forskning om metodens utfall i kommunerna som idag anvander sig
av den. Vi tror darfor att det skulle vara intressant att utféra en liknande studie i
framtiden for att se vad bistdndshandldggare har {for tankar om IBIC nér de arbetat
utifrdn modellen under en ldngre tid. Ytterligare nagot vi tror skulle vara intressant
att studera ar utforarnas upplevelser av arbetet med IBIC da de utgér fran

bistandshandldaggarnas beslut, utfor insatsen samt méoter den enskilde.
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Bilaga 1

Informationsbreyv till intervjupersoner - C-uppsats om IBIC

Vi dr tvd socionomstudenter frdn Lunds Universitet som skriver var C-uppsats.
Studiens syfte é&r att beskriva och analysera bistandshandliggare inom
dldreomsorgens upplevelser av arbetet med IBIC 1 forhédllande till
handlingsutrymme och rittssédkerhet. Vi Onskar att intervjua dig eftersom att
kommunen du arbetar i ligger i framkant géllande anvéndningen av arbetsmodellen

IBIC.

Det ar frivilligt att delta i studien och du som respondent har rétt att avsta fran en
eller flera frdgor samt avbryta din medverkan nir som helst under studiens
genomforande. Intervjun berdknas ta mellan 30-40 minuter och vi 6nskar spela in
denna. Om du inte vill att vi spelar intervjun dnskar vi att fora anteckningar under
samtalet. Inspelningen eller anteckningarna kommer endast att anvédndas 1 denna
studie och kommer fOrstoras efter att studien har slutforts. Intervjun kommer att
vara semistrukturerad vilket innebér att vi kommer stélla fragor utifran olika teman
for att besvara studiens syfte och fragestéllningar. All information fran intervjun
kommer att samlas in och lagras pa ett sddan sitt att obehdriga inte kommer att
kunna ta del av informationen. Informationen 1 studien kommer vara avidentifierad

och du kommer vara anonym.
Vid eventuella frdgor om studien kan ni kontakta oss eller var handledare per mail.

Fredrika Lundgren, socionomstudent: fredrika.lundgen.358@student.lu.se

Emmy Karlsson, socionomstudent: emmy.karlsson.652@student.lu.se
Anders Ostnis, handledare, universitetslektor: ostnasanders@gmail.com
Vi ser fram emot att tréffa dig for intervjun.

Med vénliga hélsningar,

Fredrika och Emmy
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Bilaga 2

Intervjuguide

Introduktion till intervjun
Beskriv syftet med intervjun for respondenten: Syftet med studien dr att beskriva
och analysera bistdndshandldggare inom &dldreomsorgens upplevelser av arbetet

med IBIC i forhéllande till handlingsutrymme och rittssikerhet.

Allmdn information: Intervjun tar mellan 30-40 min och du kan nir som helst
avbryta eller vélja att avstd att svara pd fragor. Intervjun kommer att spelas in, om
detta inte &r mojligt kommer vi fora anteckningar. Intervjun eller anteckningarna
kommer att forstoras efter studien slutfors. Vi kommer att samla in och lagra
intervjun sd att obehoriga inte kommer kunna ta del av informationen. I studien

kommer dina svar avidentifieras och du kommer vara anonym.
Intervjufragor

Bakgrundsfakta:
Alder

Position

Tid pé arbetsplatsen
Utbildning

Yrkeserfarenhet

IBIC som arbetsmodell

Hur arbetade ni innan IBIC?

Hur arbetar ni idag med IBIC? Exempel. System, handbocker, utbildning?
Hur upplever du arbetet med IBIC?

For- och nackdelar med IBIC?

Fortjanster och brister med IBIC?
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IBIC och handlingsutrymme

Hur upplever du ditt handlingsutrymme i arbetet med IBIC?

Hur upplever du handlingsutrymme nu jdmfort med innan inférandet av IBIC? Mer
fritt/mer styrt - tydligare/mindre tydligt. Hur har handlingsutrymmet paverkats?
Styrs handlingsutrymmet av ICF? I sé fall hur?

IBIC och rdttssdkerhet

Upplever du att réttssdkerheten 1 handliaggningen paverkats efter inférandet av
IBIC? P& vilket sitt?

Tar handlidggningen mer tid nu jamfort med tidigare? Om ja: har du tillrdckligt med
tid? Hur tror du att detta paverkar rittssakerheten?

Hur ser du péd forhallandet mellan handlingsutrymme och réttssikerhet? Mojligt

resultat av detta?
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