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Professional counselors are often seen as responsible for highlighting the need of, and to
operate the social work in healthcare. To have that expertise in an otherwise medical context
can lead to it being a difficult task. It is also suggested that the social worker’s role and
professional identity is vague, which also influences social worker’s jurisdictional work. The
aim of this study was to investigate how professional counselors operating in psychiatric care
experienced their professional role. We used Michael Lipsky’s theoretical term discretion, and
Manuela Sjostrdm’s reasoning of the use of mimetic and aposematic strategies in professional
counselor’s jurisdictional work as our theoretical framework. We have conducted qualitative
interviews with six counselors working in psychiatric care in two different areas in south
Sweden. The material was coded and categorized using a thematic analysis. Results showed
that professional counselors operate in a role where expectations and their job description are
unclear. Counselors are therefore forced to maneuver the assumptions others make, as well as
their own view of what they contribute with to psychiatric care. All this while they operate in
an organizational setting that does not allow them to have an explicit role. We noticed that the
counselors used both mimetic and aposematic strategy in managing this situation, and to
strengthen their jurisdictional work. We also noticed that they at times did not use either of the
strategies, due to having the patient’s best interest in mind. This led the jurisdictional work to
become deprioritized.

Keywords: Interprofessional teamwork, Social work, Counselor, Kurator, Tvirprofessionella

team.
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1. Inledning

1.1 Problemformulering

Inom socionomyrket brukar det huvudsakliga arbetet som utfors bendmnas som socialt
arbete, medan det inom virden &r vanligt att bendmna kuratorn som den med den
psykosociala expertisen (Blom, Lalos, Morén & Olsson 2014, s. 21). Detta begrepp forklarar
kuratorns uppgift i1 att se till den enskilda individens behov i samspel med den milj6 denne
lever 1 (Gafvels 2014, s. 51). Varfor man valt att precisera begreppet socialt arbete ytterligare
inom varden kan ha olika forklaringar. Bland annat handlar det om det ansedda behovet av att
avgransa sjukhuskuratorns arbetsuppgifter, samt tydliggora vad dessa innebér i forhdllande till
andra professioner inom hélso- och sjukvarden. Det kan ocksa handla om att stirka kuratorns
yrkesroll di begreppet psykosocial paminner om andra viletablerade begrepp inom

sjukvérden, sdsom psykologi och psykiatri (Blom, Lalos, Morén & Olsson 2014, s. 20f.).

Hailso- och sjukvarden blev i slutet av 1800-talet ett falt for professionellt socialt arbete. Vid
denna tiden borjade sjukvarden att se ett behov av att beakta det sociala perspektivet inom
vardsammanhang (Olsson 2008, s. 10; Blom et al. 2014, s. 21). Kuratorer inom hélso- och
sjukvérd blir med sin samhiéllsvetenskapliga utbildning en unik profession i det patientnéra
arbetet som sker inom varden. Kuratorn har genom sin utbildning fatt kunskap om samhéllets
struktur och funktion, socialrétt och forvaltningsrétt. Detta kombineras med olika former av

psykologikunskaper (Akademikerforbundet SSR 2020).

Till skillnad frdn andra professioner inom varden arbetar kuratorn med ett uppdrag som
innebdr arbete pa individ-, grupp-, och samhéllsniva. I arbetet med enskilda individer ingar
uppgifter som att utreda och gora bedomningar av personens sociala situation, samt att
planera for och folja upp sociala insatser. P& gruppnivd har kuratorn i uppgift att
uppmédrksamma barnperspektivet och nirstiendeperspektivet, medan de pa samhéllsniva
mojliggor for samverkan mellan aktorer och foreningar (Akademikerforbundet SSR 2020). 1

kuratorns uppdrag som den psykosociala experten inom hélso- och sjukvédrden ingar ocksa att



upplysa vardgivare om vilken betydelse det sociala sammanhanget har for patientens
behandling, samt bevaka att patientens sociala problematik inte medikaliseras (Gafvels 2015,

s. 53).

Kurativt arbete bedrivs pa flera olika arenor inom hilso- och sjukvarden, inte minst inom
psykiatrisk véard. Primidrvarden, vuxenpsykiatrin, barn- och ungdomspsykiatrin samt
rittspsykiatrin dr nagra av de vardverksamheter som arbetar med vird och behandling av
psykisk ohilsa (Ojehagen 2014, s. 91). Gunilla Framme (2016) genomforde under tidigt
2010-tal en studie om socionomens roll 1 den psykiatriska varden. Genom
fokusgruppsintervjuer samlade hon in socionomers erfarenheter av att arbeta inom den
psykiatriska varden och hur de upplever sin roll och sitt ansvar. Informanterna 1 studien
vittnade om att det inom psykiatrin dr vanligt att betona det individuella perspektivet, dir
fokus finns pd symptom. Informanterna menar att en socionom inom varden ofta har ett
bredare perspektiv dven 1 det individuella arbetet, och att deras arbete i att se efter flera olika

perspektiv dr ndgonting positivt eftersom patienten ses i sitt sammanhang.

Manuela Sjostrom (2013) beskriver i sin avhandling sjukhuskuratorer som en specialiserad
profession inom vérden, vilka arbetar inom en kontext dér de sett till status och antal &r
underordnade andra professioner. Vidare skriver Sjostrom att sjukhuskuratorer tenderar att
anvinda sig av strategier for att etablera eller uppratthdlla sin professionella jurisdiktion.
Begreppet jurisdiktion innebér att en yrkesgrupp anstringer sig for att skapa monopol och
autonomi. Yrkesgruppen ar under jurisdiktionsarbetet mélmedveten och vill fi erkdnnande av

det offentliga samt frén kollegor dir professionen dr verksam.

Kuratorn inom hilso- och sjukvarden befinner sig i en miljé som har ett stort fokus pa
medikalisering och det medicinska perspektivet. Som ensam profession i att inte ha det
perspektivet 1 huvudfokus kan det bli svart att balansera bade det starkt etablerade medicinska
perspektivet och det psykosociala perspektivet (Sernbo 2019). Kuratorernas kunskapsomrade
uppfattas inte sdllan som komplext och diffust for andra hilso- och sjukvardsprofessioner.
Framme (2016, s. 86) menar att kuratorns disciplin inom varden saknar tydliga grinser, men
att kuratorer inom psykiatrin de senaste dren valt att definiera sin roll som mer terapeutiskt

och behandlande till skillnad fran det mer klassiska sociala arbetet.



Kuratorn inom hélso- och sjukvérd ses som den psykosociala experten och ér den som for in
det sociala perspektivet 1 en annars medicinskt priglad kontext. Att vara den enda med ett
icke-medicinskt perspektiv i fokus har visat sig medfora en forvéntan om ett ansvarstagande
Over att hantera de bada perspektiven i sitt dagliga arbete. Kuratorerna har i uppdrag att arbeta
pa individ-, grupp-, och samhillsnivd, men ar ofta fa till antalet pa sina arbetsplatser.
Darutover fors en stindig kamp med uppratthdllandet av sin professionella jurisdiktion till
foljd av avsaknaden av en tydlig ram fOr sitt arbete. Mot bakgrund av kuratorernas
arbetssituation och otydliga uppdrag finner vi det intressant att undersoka hur kuratorer tolkar

sin yrkesroll, samt hur de hanterar férvéntningarna inom den organisation de verkar inom.
1.1.1 Syfte och fragestillningar

Studien syftar till att undersdka hur kuratorer inom psykiatrin upplever sin yrkesroll i

tvarprofessionell samverkan, samt hur de hanterar sin yrkesroll inom organisationen.

- Hur tolkar kuratorer sin yrkesroll och sina arbetsuppgifter?
- Hur ser kuratorer pé de forvintningar som finns pa deras yrkesroll?
- Hur hanterar kuratorer sin yrkesroll och sitt handlingsutrymme i tvirprofessionella

team?

1.2 Bakgrund

I detta avsnitt kommer vi presentera kuratorns historia, samt ge en kort presentation av den

organisatoriska kontext dér kuratorn verkar.



1.2.1 Kuratorer 1 hilso- och sjukvirden

Det sociala arbetet inom hélsovardsomradet pabdrjades av Charity Organization Societies
(COS) i England. Ar 1895 anstilldes den forsta sjukhuskuratorn vid Royal Free Hospital i
London, strax dérefter anstélldes kuratorer dven 1 USA vid Massachusetts General Hospital
och Mt Sinai Hospital i New York (Olsson 2008, s. 10; Blom et al. 2014, s. 21). Blom et al.
(2014, s. 22f.) forklarar att socialarbetare anstélldes vid sjukhus for att sékerstélla att de
patienterna som hade det sdmre stdllt ekonomiskt inte utnyttjade sjukhuset om de var
berdttigade till hjélp av fattigvrden. En annat syfte var att arbeta med sociala problem som
kunde std i vdgen for det medicinska arbetet med patienterna. Mariann Olsson (2008 10f.)
forklarar att inforandet av sjukhuskuratorer grundade sig i en tanke om att virden behdvde
medvetandegdras om sociala faktorers paverkan pd patienters hélsotillstind och valet av

behandling.

En kvinna vid namn Alice Salomon bildade ar 1913 en kommitté som riktade en begiran till
olika forvaltningsledningar i Tyskland om att inrdtta socialt arbete vid sjukhusen. Begdran
tillmétesgicks och Fiirsorgerin bildades. Syftet var att Fiirsorgerin i samarbete med offentliga
och privata hjdlpverksamheter skulle bistd patienter i bade sluten- och &ppenvard med
nddvéndigheter. De kunde exempelvis hjilpa patienter med att hitta en bostad, sdka arbete, f4

vérd 1 hemmet eller ge anhorigstdd till de patienter med familj (Olsson 1999, s. 651.).

Ar 1914 anstilldes Sveriges forsta kurator, en kvinna vid namn Gertrud Rodhe. Hennes
huvudsakliga arbetsuppgift, till skillnad fran sjukhuskuratorer 1 USA, England och Tyskland,
var att bevaka och skydda patienters réttigheter och intresse i hindelse av sjukhusvistelse.
Hon skulle ocksa bistd patienterna med hjélp i frdga om arbete och bostad, gora uppfoljningar,
samt utreda patientens sociala och ekonomiska situation. Dértill skulle hon ocksd vara en
stodkontakt for patienter (Olsson 1999, s. 88f.). Det sociala arbetet paborjades inom den
psykiatriska vérden, tidigare kallat sinnessjukvard, och utformades av Gertrud Rodhe. Fram
till  1900-talets mitt etablerade sig kuratorsinstitutionen till den somatiska vérden,

cancervarden och barnpsykiatrin (Olsson 1999).



Centralforbundet for socialt arbete (CSA) arbetade for etableringen av kuratorsverksamheter
och kom med idén om att tillsdtta en kommitté som skulle utreda behovet av socialt arbete
inom sjukvérden. Utredningen blev klar ar 1935, denna framholl att det fanns ett stort behov
av socialarbetare som kompletterar den traditionella varden, med anledning av samhallet
blivit mer komplext. Ar 1944 fanns det cirka 70 verksamma kuratorer i Sverige och éret dérpa
bildades Svensk Kuratorsforening. Foreningen patalade behovet av kuratorer, men dven
vikten av sérskild kompetens for yrkesutdvningen. Vidare hdvdade foreningen att examen fran
socialinstitut eller socialhdgskola borde vara en ett krav for att kunna arbeta som kurator. En

socionomexamen kunde erhéllas forst ar 1950 (Lundin et al. 2019, s. 18ft.).

Under 1970-talet fanns ungefar 2 000 utbildade kuratorer i1 landet. Kuratorns alla
arbetsuppgifter var vid denna tiden fortfarande omfattande och det tillkom nya
behandlingsinriktade arbetsuppgifter. Dessa uppgifter ansigs av kuratorskollektivet vara
“finare” &n arbetsuppgifter av mer praktisk karaktir. Att kuratorerna fortsatte arbeta med
patienter bade kortsiktigt och ldngsiktigt, bade med okomplicerade och synnerligen
utmanande problem gjorde att de fick stor anvéndning av sin mangfacetterade kunskap och
erfarenhet. Sjukhuskuratorerna tycks ha kdmpat med att monopolisera sitt yrkesomrdde men
inte lyckats, samtidigt som flera andra professioner stirkte sina sociala positioner (Olsson

1999, s. 1471.).

Under 1980-talet dr kuratorerna vl integrerade 1 svensk sjukvird och det dr vanligt
forekommande att kuratorer 6verlag, men 1 synnerhet kuratorer inom psykiatrin, skaffar sig en
vidareutbildning. D4 huvudsakligen i psykoterapi (Olsson 1999, s. 177). Inforandet av
legitimation for hdlso- och sjukvérdskuratorer har bedrivits av Svensk Kuratorsforening och
Akademikerforbundet SSR sedan 1960-talet (Lundin et al. 2019, s. 21). Den 1 juli 2019 blev
hélso- och sjukvardskurator ett legitimationsyrke i Sverige. Pa s vis blir yrkestiteln skyddad
och endast de med legitimation far titulera sig hélso- och sjukvardskurator (Socialstyrelsen

2020).



1.2.2 Psykiatrin inom hélso- och sjukvarden

Sveriges Kommuner och Regioner (2022) avser med begreppet psykiatri beskriva den
psykiatriska vard som bedrivs inom bdde Oppen- och slutenvard inom barn- och
ungdomspsykiatrin, vuxenpsykiatrin och réttspsykiatrin. Det kan bli aktuellt for patienter att
triffa en kurator av olika skdl. Dels sker detta om patienten sjilv efterfrigar en
kuratorskontakt, eller blir remitterad till en sddan av andra myndigheter eller vardgrannar. Det
kan dven handla om att annan personal pa en verksamhet har uppmérksammat patientens

behov av en kuratorskontakt (Lundin et al. 2019, s. 88f.).

Hélso- och sjukvérdslagen (2017:30) 4r en ramlag som géller for samtliga vardgivare och
huvudmén inom sjukvérden, vilken bland annat innehéller bestimmelser om hur verksamheter
ska organiseras och bedrivas. Lagen sitter ocksd mal for hilso- och sjukvéarden, som att den
ska ge en god hélsa pa lika villkor for alla, samt att viarden ska ges med respekt for
manniskors lika viarde (Lundin et al. 2019, s. 23). Vidare lagar som é&r centrala for samtliga
verksamma inom hélso- och sjukvirden &ar Patientsdkerhetslagen (SFS 2010:659),
Patientlagen (SFS 2014:821), Patientdatalagen (SFS 2008:355), samt Offentlighets- och
sekretesslagen (SFS 2004:400). Det finns dven ett antal lagar som kompletterar dessa som
specifika verksamheter ska forhalla sig till. For verksamma inom psykiatrin giller bland andra
Lag (SFS 1991:1128) om psykiatrisk tvingsvird, Lag (SFS 1991:1129) om rittspsykiatrisk
vard, samt Lag (SFS 2017:612) om samverkan vid utskrivning fran sluten héilso- och

sjukvard.

Utover dessa lagrum har hélso- och sjukvardspersonal dven kunskap om Socialtjinstlagen
(SFS 2001:453) (SoL) och Lag (SFS 1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade (LSS). Kuratorer inom hélso- och sjukvirden forvintas ha kunskaper om
vilka resurser som samhillet kan erbjuda dem som é&r i behov av ndgon form av stdd. Detta
innebdr att kuratorn behdver hélla sig uppdaterad om vilka insatser kommunen har att erbjuda
och vad som giller inom dessa, vilket forutsédtter omfattande kunskap om vad socialtjédnsten
gbr och hur den ser ut. Utdver kommunala insatser ska kuratorn ocksd vara insatt i olika
myndigheter och veta vad dessa kan erbjuda. Diribland Forsékringskassan,

Arbetsformedlingen samt Migrationsverket (Lundin et al. 2019, s. 160ft.).
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2. Kunskapslage

I detta avsnitt avser vi redogora for var kunskapssokning, samt presentera tidigare forskning
som gjorts inom ramen for uppsatsens tema, det vill sdga forskning om kuratorer i

tvérprofessionella team och sérskilt kuratorer inom hélso- och sjukvarden.

Vi anviande oss av sokmotorn LUBsearch i var kunskapssokning, dir vi sokte pd bade
engelska och svenska ord. De engelska sokorden vi anvdnde oss av var counselor,
multiprofessional teamwork, interprofessional teamwork, social work och psychiatry. De
svenska sokorden vi anvinde oss av var kurator, tvdirprofessionella team, multiprofessionella
team och psykiatri. Vid sokning valde vi att avgrédnsa oss till forskning som var publicerade de
senaste 15 aren och refereegranskat. I var kunskapssokning fann vi mest relevant forskning
ndr vi sokte pd engelska fraser. Vi har sedan anvint oss av referenslistor frdn den tidigare
forskning vi hittat och pa sa sitt funnit ytterligare relevant material att inkludera i

litteraturgenomgangen.
2.1 Kuratorn 1 samverkan

Att arbeta inom team har linge visats vara framgéangsrikt inom flera organisationer. Férdelen
med att dela upp en organisation i teams dr bland annat att flexibiliteten drastiskt 6kar nér det
dr mindre grupper som ska hanteras. Det utokade arbetet i teams har dven visat att
produktiviteten okat samt att samtliga teammedlemmarna ar fokuserade pa att nd samma
resultat. Det har visats att ett team dér personer vars olika kompetenser och erfarenheter
kompletterar varandra okar chanserna for att ett gott arbete utfors. Nir en grupp tillsammans
skapar mal och végar att nd dessa pa Oppnar det ocksd upp for kontinuerlig och 6ppen
kommunikation. Det leder till 6kad flexibilitet 1 fall av of6rutsdgbara héndelser eller

forandringar under alla faser 1 en process (Katzenbach & Smith 2003, s. 15ff.).
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Wayne Ambrose-Miller och Rachelle Ashcroft (2016) har i sin fokusgruppsstudie undersokt
verksamma och framtida socialarbetares uppfattning om tvérprofessionell samverkan. Flera
av deltagarna 1 studien framhéller vikten av samarbete inom sina respektive organisationer.
Vidare framhaller deltagarna betydelsen av socialt arbete och menar att det ger ett unikt
bidrag i vardkontexten (Ambrose-Miller & Ashcroft 2016, s. 103). Socialarbetarna menar att
det dr viktigt att de olika professionerna tar del av varandras perspektiv. De framholl dven
vikten av samverkan i besltusfattandeprocessen samt fordelarna det fir for patienten om
gruppen ser till patientens hela livssituation. Ifall alla professioner inte far komma till tals,
eller en profession hdvdar sig viktigare dn andra, kan det skapa en skev maktbalans som i sin
tur kan utgora en faktor som forsvirar samverkan (Ambrose-Miller & Ashcroft 2016, s.

105£).

Henriette Lund Skyberg och Simon Innvaer (2020, s. 3f.) har genom observationer och
intervjuer undersokt hur hilso- och sjukvardesprofessioner och socialarbetare samverkar inom
tvirprofessionella team. Mer specifikt inom psykiatrin och missbruksvirden i Norge.
Forskarna hiavdar att det krdvs ett ndra samarbete mellan psykiatri, medicin och socialt arbete
for att kunna uppna en heltdckande vard for patienterna. Skyberg och Innvaer (2020, s. 1ff.)
har dérfor valt att studera vad som kan framja respektive forhindra en god samverkan med
olika professioner. Forskarna behandlar begreppen segregation, assimilering och integration
for att forstd hur dynamiken inom tvdrprofessionella team fungerar. De visar genom sitt
resultat att det ar viktigt att inkludera samtliga tre begrepp for att se hur de samspelar med

varandra. Forst dé visas en heltdckande bild av fenomenet tvarprofessionell samverkan.

Segregation innebér att de professionella separerade sina arbetsuppgifter fran andra genom att
referera till jurisdiktion eller uppgifter som krivde en yrkesspecifik expertis. Segregation kan
exempelvis vara ndr medicinsk expertis och psykologisk expertis skiljs pd. Ett tydligt exempel
pa detta &dr att socialarbetare och terapeuter tar avstind fran uppgifter som betraktas som
typiskt medicinska (Skyberg & Innvaer 2020, s. 4). Assimilering sker nér olika yrkesgrupper
tar in andra yrkens perspektiv i beaktning. Detta sker exempelvis 1 teammoten ndr
patientdrenden diskuteras, da de professionellas asikter ventileras for ovriga och dar ett utbyte

av kunskap sker (Skyberg & Innvaer 2020, s. 5).
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Den tredje strategin som diskuteras dr integration. Malet med tvirprofessionellt arbete ar att
skapa en samverkan av olika professioners kunnande. Centralt for integration &r att
upprétthélla vardera professions unika yrkesexpertis samtidigt som denna integreras med
ovriga teammedlemmar, dér integration liknas vid ett roterande kugghjul. Integration sker nér
samtliga professioner involverar varandra och tar hjélp av varandras expertis for att nd
teamets malséttning, vilket dr att ge patienten en heltdckande vard (Skyberg & Innvaer 2020,
s. 6). Alla tre logikerna &r viktiga for att forstd den komplexa tvéirprofessionella samverkan

inom hilso- och sjukvérden (Skyberg & Innvaer 2020, s. 8)
2.2 Socionomens roll 1 hilso- och sjukvarden

I tidigare forskning finner vi dterkommande beskrivningar om att socionomens roll inom
hilso- och sjukvarden &r otydlig och av varierande karaktdr. Hannah Cootes, Milena Heinsch
& Caragh Brosnan (2022, s. 260) har observerat att socialarbetare finner det utmanande att pa
ett tydligt sitt formulera sin kompetens, roll och vad de kan bidra med. Den otydliga rollen
tycks ocksd spegla sig 1 6vriga professioner inom det tvarprofessionella teamet, dir flera
uttrycker en oklarhet i vad socialarbetarens arbetssysslor och bidrag i patientvérden innefattar.
En viss osdkerhet kunde identifieras dven pa organisationsniva, vilket synliggjordes i
forvantningar om att socialarbetaren skulle leva upp till flera olika roller och genomfora

uppgifter utanfor socialarbetarens expertis (Cootes, Heinsch & Brosnan 2022, s. 260).

Ambrose-Miller och Ashcroft (2016, s. 105ff.) pavisar genom sin studie att socialarbetare
bide ser utmaningar och vinster med teambaserad vard. Socialarbetare menar att en utmaning
uppstar nir de deltar i tvarprofessionella team utan en tydlig forstaelse for deras egen och
andra kollegors roll. De menar att det krivs ett fortydligande av rollen som socialarbetare,
sarskilt 1 teambaserat arbete med flera olika professioner. Samtidigt vill de behélla en form av
flexibilitet for att anpassa sig efter teamspecifika behov och menar att en dynamisk
kérnidentitet kan forhalla sig till olika sammanhang och behov. Nagot som socialarbetarna
dock inte var beredda att tumma pé var sitt unika sétt att foretrdda patienter och bidragandet

med sitt sdregna perspektiv.
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Laura Tucker och Martin Webber (2020, s. 553f.) beskriver i sin artikel hur socialarbetare
uppfattar sin roll inom psykiatrin 1 relation till andra professioner. De framholl att de anség sig
vara tvungna att ansvara for samverkan med andra myndigheter 1 klientdrenden, di de
upplevde att andra professioner inte tog initiativ till detta. Socialarbetarna hidvdade ocksa att
de utgick 1 storre utstrackning ifrdn ett holistisk perspektiv dn dvriga professioner vad géller
synen pa klienten. De menade att det sdrskilde dem fran arbetsgruppen och var nagot som
kunde utgdra en potentiell kélla till konflikt, d& de andra professionerna hade en snivare fokus
pa medicinering och terapier. Vidare tar Tucker och Webber (2020, s. 554) upp att
socialarbetarna inom psykiatrin arbetar utifran klientens kontextuella situation. De betonade
att det inte gér att arbeta terapeutiskt med en klient som é&r djupt bekymrad Over sin
ekonomiska situation. Att arbeta med bade holistiskt och kontextuellt perspektiv kravde
samtidigt ett innovativt arbetssdtt som manga ginger innebar att kliva utanfor sina upplevda
arbetsbeskrivningar. Detta motiverades med att forebygga eller minska behov som kan

uppkomma senare.

Socionomer tar ofta ansvaret for barn- och anhorigfragor, &ven om detta inte dr nagot specifikt
ansvar for socionomerna. Ett annat uppdrag &r att informera patienter och vardpersonal om
samhéllsresurser samt att se till att patienterna fér tillgang till samhéllets skyddsnit. Detta ar
nagonting Framme (2016, s. 93f.) menar dr en del av socionomernas helhetssyn, och dven
ndgonting som blir viktigt for att individer ska fa ett gott bemdtande nér de hénvisas vidare
inom véarden eller till andra myndigheter. I virdens samverkan med andra myndigheter far
socionomen en viktig roll att tillgodose patientens behov och att samarbetet mellan
instanserna underldttas. Framme (2016, s. 94) presenterar ett citat frdn en socionom inom den
psykiatriska véarden, som vittnar om dennes syn pa sin roll i samverkan: “Andra
personalkategorier kan ha orealistiska krav och forvintningar pa vad t.ex socialtjdnsten kan

gora [...] (Jag ser mig) som en foretrddare for det som sker utanfor varden”.
3. Teoretisk utgangspunkt

I detta avsnitt redogérs for de teorier och teoretiska begrepp som anvénds for att besvara

studiens syfte och fragestdllningar. Det teoretiska ramverket for denna studie utgérs av
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Michael Lipskys (2010) teori om grdsrotsbyrdkrati och handlingsutrymme. Lipskys teori
kompletteras med Manuela Sjostroms (2013) resonemang om kuratorers strategier for

Jjurisdiktonsarbete.
3.1 Grasrotsbyrikrati och handlingsutrymme

Michael Lipsky (2010, s. 13f.) anvénder i sin teori begreppet discretion, handlingsutrymme,
for att beskriva gridnserna for vad den professionella kan och inte kan gora 1 sitt
yrkesutdvande. Lipsky (2010, s. 3) bendmner de professionella, vars arbete innebér en direkt
kontakt med brukare och som har ett handlingsutrymme inom deras organisation, som

grasrotsbyrakrater. Typiska exempel pé grasrotsbyrakrater dr poliser, lirare och socialarbetare.

Lipsky (2010, s. 13f.)) menar att grisrotsbyrakraters yrkesutdvning baseras péd tvd faktorer.
Dels det vida handlingsutrymme de har i motet med brukare, men ocksé deras sjilvstindighet
inom organisationen dér de hanterar sitt handlingsutrymme. Detta menar Lipsky (ibid.) ger
grasrotsbyrakrater storre frihet att sjdlva forma och fatta beslut, vilket ockséd innebér att de i
ménga fall styrs av sitt eget omdome. Att grésrotsbyrékraten har stor frihet och att deras
beslutsfattande kan baseras pa deras subjektiva bedomningar innebdr dock inte att de dr
obegrinsade. De styrs ocksa av policys och regler i sin yrkesutdvning. Daremot &r det inte
rimligt eller mdjligt att grasrotsbyrékraten konstant overvakas eller forvintas granskas i varje
beslutstagande. Ibland kan det utgdra ett hinder for den professionella om sa vore fallet.

Déarmed ges dem ett handlingsutrymme att sjélva forfoga over (Lipsky 2010, s. 14f.).
3.2 Sjukhuskuratorers jurisdiktionsarbete

Manuela Sjostrom (2013) presenterar 1 sin avhandling en teoretisering avseende vilka
strategier  sjukhuskuratorers  professionella  yrkesorganisationer, samt verksamma
sjukhuskuratorer inom dessa organisationer anvénder for att professionalisera yrkesgruppen.
Sjostrom  bendmner det malorienterade anvindandet av dessa strategier som
Jjurisdiktionsarbete. Hon har i1 huvudsak undersokt dokument frdn Deutscher Verband fiir

Soziale Arbeit im Gesundheitswesen och Svensk Kuratorsforening. Sjostrom (2013, s. 269)
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har kompletterat denna metod med att genomfora tva fokusgruppintervjuer med
sjukhuskuratorer som &r verksamma 1 Sverige och Tyskland. I dessa intervjuer har hon
undersokt deras sétt att hantera sin yrkesroll i forhéllande till andra professioner. Sjéstrém har
studerat hur professionella organisationer stridvar efter att etablera och uppritthilla
sjukhuskuratorers jurisdiktion. Vi anser dock att hennes resonemang om strategier kan
aterfinnas och appliceras dven pa individuell niva, d& hon kompletterat sin huvudsakliga

metod med tvé fokusgruppsintervjuer med medlemmar fran de tva organisationerna.

I huvudsak identifierar Sjostrom tva strategier, den mimetiska strategin och den aposematiska
strategin. Bendmningarna dr himtade frdn zoologin och beskriver tvd kontrasterande
tillvigagangssitt for hur en professionell subgrupp framstéller sig sjédlva i relation till Gvriga

professionella, vilka &r i majoritet inom organisationen (SjOstrom 2013, s. 256ft.).

Nar en professionell grupp anvénder sig av den mimetiska strategin forsoker dem kamouflera
sig for att bli likvérdig andra professioner inom det tvirprofessionella teamet. Detta liknar hur
piggvarar och plattfiskar forsoker smilta in i sin omgivning. Denna strategi kunde hon
identifiera hos svenska kuratorer inom hilso- och sjukvérden da de anpassade sig genom att
smilta in i1 sjukhusmiljéon och dess medicinska kontext. P4 si sitt visade dem att de var
likvardiga ovriga teammedlemmar. I denna strategi ville kuratorerna 1 Sjostroms (2013, s.
257f.) studie deklarera avstdndet till deras ursprungliga disciplindra bas och viljer att
framhéva sin nérhet till den dominerande kunskapsbasen inom organisationen dér de verkar.
De uttalar en teamspecifik kollektiv identitet snarare dn en professionsspecifik kollektiv

identitet.

Den aposematiska strategin innebir att en subgrupp vill sticka ut och visa sina olikheter
gentemot andra professioner. Detta liknas vid hur getingar vill varna andra arter frin att
inkrdkta pd deras territortum. Denna strategi kunde identifieras hos de tyska hélso- och
sjukvardskuratorerna 1 Sjostroms (2013, s. 256f.) studie som medvetet belyste sina olikheter
frdn andra professioner, for att pa s sitt tydliggéra deras ansvarsomréde och uppgifter. Den
aposematiska strategin syftar till att lyfta fram vad som kénnetecknar den specifika
professionella grunden och hur denna utmérker sig fran det huvudsakliga fokus som anammas

inom organisationen dir dem verkar (Sjostrom 2013, 258). Har vill subgruppen, det vill sdga
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sjukhuskuratorerna, skapa en intern identitet dir de vill framhalla sina teorier och metoder for
Ovriga professioner som en god resurs. De vill ocksd precisera och avgrinsa sina

arbetsuppgifter for andra teammedlemmar.

4. Metod

I detta avsnitt kommer vi redogora for hur urvalet av intervjupersoner gjordes och hur
intervjuerna genomfordes. Vi kommer vidare diskutera studiens tillforlitlighet samt beskriva
hur det insamlade materialet bearbetades och analyserades. Dirtill kommer studiens

metodologiska och forskningsetiska dverviganden att behandlas.
4.1 Urval och tillvigagingssatt

Studiens syftar till att undersdka hur kuratorer inom psykiatrin upplever sin yrkesroll 1
tvirprofessionell samverkan, samt hur de hanterar sin yrkesroll inom organisationen. Vi har

valt att begrdnsa studiens upptagningsomrade till tva regioner i sddra Sverige.

For att hitta deltagare till studien har vi anvéint oss av ett mélstyrt urval (Bryman 2018, s.
496ft.). Detta innebér att forskaren inte slumpmaissigt védljer intervjudeltagare utan istéllet
strategiskt véljer ut individer som anses kunna besvara studiens forskningsfragor. For att
sakerstdlla att intervjupersonerna var relevanta for véra forskningsfrdgor utgick vi ifran
forbestimda kriterier (Bryman 2018, s. 496ff.). Dessa kritierier var att intervjudeltagarna
arbetade som kuratorer inom en psykiatrisk verksamhet och ingick 1 ett tvéarprofessionellt

team.

For denna studie har vi genomfort kvalitativa intervjuer med sex sjukhuskuratorer i tva
kommuner i sddra Sverige. For att hitta intervjupersoner tog vi forst kontakt med kuratorer
som dr verksamma inom psykiatrin 1 en kommun 1 sddra Sverige, vars kontaktuppgifter vi
hade fran tidigare VFU-termin. Genom detta anmélde en intervjuperson sitt intresse till att

medverka. En av dessa kontakter erbjod sig att vidarebefordra var forfrdgan om
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intervjupersoner till samtliga kuratorer inom psykiatrin i kommunen, vilket resulterade i att
ytterligare tre personer kontaktade oss med intresse att medverka. Vi gjorde dock
beddmningen att vi behovde tva intervjupersoner till for att inte begransa vért analysarbete, vi
kontaktade dirfor vixeln till psykiatrin inom ytterligare en kommun i sddra Sverige. Dérifran
fick vi kontaktuppgifter till kuratorer verksamma inom psykiatrin. Vi hinvisades dven till att
na ut till olika enheter direkt, vilket vi gjorde genom att kontakta enhetschefer inom olika
verksamheter som ombads vidarebefordra var forfragan om intervjupersoner. Genom detta
anmélde ytterligare tva personer sitt intresse till att medverka. En presentation av

intervjupersonerna ges under resultat- och analyskapitlet.
4.2 Kvalitativa intervjuer

Det empiriska materialet 1 var studie har samlats in genom kvalitativa semistrukturerade
intervjuer. Dessa kinnetecknas av att intervjuaren i forvdg har arbetat fram en intervjuguide
med teman och en rad olika frigor (Justesen & Mik-Meyer 2011, s. 45). Vi har valt att
intervjua sjukhuskuratorer for att ta reda pa intervjupersonernas enskilda upplevelse.
Intervjupersonerna ges en stor frihet att formulera svaren pa det sdtt de onskar, for att
formedla det som de anser dr viktigt vid en forklaring av exempelvis hiandelser och beteenden

(Bryman 2018, s. 563).

Fragorna 1 intervjuguiden har inte nédvandigtvis stélls 1 den ordning som de ursprungligen ar
placerade med hénsyn till att intervjun ska flyta pa naturligt likt ett samtal, dir vi som
intervjuare blir en aktiv del interaktionen (Jacobsson & Akerstrom 2013, s. 718). P4 det hela
taget dar fragorna stdllda i en och samma ordning. Sammanlagt har sex stycken intervjuer pa
vardera cirka en timme genomfOrts pa respektive intervjupersons arbetsplats. Samtliga
intervjuer inleddes med att vi informerade om studiens syfte, de etiska principerna samt
inhdmtade samtycke till att spela in intervjun via en applikation i mobiltelefonen.
Intervjuguiden utformades for att vara till stod vid intervjutillfillet. For att skapa teman till
intervjuguiden fragade vi oss vad vi ville ta reda pa och skapade dérefter tva overgripande
teman: samverkan och yrkesroll. En friga som ingick under temat samverkan var: Hur tycker

du o6vriga professioner ser pd din expertis? Under temat yrkesroll fanns exempelvis frdgan:
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Hur skiljer sig dina arbetsuppgifter frdn resterande professioner inom teamet? 1 utformningen
av intervjuguiden anvédnde vi oss av Brymans (2018, s. 568f.) kapitel som behandlar olika
slags intervjufragor, samt Monica Dalens (2015, s. 35ff.) resonemang om hur en intervjuguide

kan utarbetas.

Intervjuerna inleddes med inledande frdgor {or att inhdmta bakgrundsfakta om
intervjupersonerna. Dessa foljdes &t av bade indirekta och direkta fragor (Brymans 2018, s.
568f.). Vid utformningen av vér intervjuguide valde vi att inleda med mer generella fragor da
intervjupersonen ska kénna sig bekvam 1 situationen. Dédrefter kunde vi stélla fragor av mer
kénsloladdad karaktdr. Vi valde att infor vissa frdgor belysa tidigare forskning for att be
intervjupersonerna att kommentera detta, vilket blev ett sdtt att inhdmta kuratorernas
uppfattning om ett specifikt &mne eller fenomen (Dalen 2015, s. 35). Vid behov valde vi att
stilla uppfoljningsfragor, nér vi upplevde att vi behdvde en mer djupgaende beskrivning

(Brymans 2018, s. 568f.)

Vi har dven anvint oss av respondentvalidering i véra intervjuer. Detta gors framforallt av
kvalitativa forskare for att sdkerstilla en god Overensstimmelse mellan resultat och
intervjupersonernas uppfattningar. Malet dr saledes att bekrdfta att det forskaren beskriver
forhaller sig 1 linje med intervjupersonernas utsagor (Bryman 2018, s. 466). Pa grund av var
knappa tidsram har vi inte haft mojlighet att skicka ut vért resultat till intervjupersonerna for
att a4 aterkoppling, ddremot har vi genomfort en viss typ av respondentvalidering under
intervjuernas gang. Detta genom att vi stillt folkande frdgor, som innebdr att forskaren
sammanfattar sin uppfattning och bjuder in intervjupersonen till att avfarda eller bekréfta
dessa tolkningar (Bryman 2018, s. 570). Holstein och Gubrium (1995, s. 39) beskriver detta
som active interviewing, dir de menar att intervjuarens engagemang dr avgorande for

intervjupersonens respons.

Efter tre genomforda intervjuer gick vi tillbaka till var intervjuguide for en korrigering. Vi
valde att ta bort vissa av frdgorna under temat samverkan, dd dessa bedomdes vara inaktuella
for var studie. Istillet valde vi att fokusera pa nya fynd och sadant som vi ansidg var
aterkommande och intressanta att undersoka vidare. Av den anledningen lade vi till fragor

under temat yrkesroll som mer specifikt handlade om den otydliga yrkesrollen och hur

19



intervjupersonerna uppfattar den. I 6vrigt valde vi att behalla intervjuguiden i sin ursprungliga
form. Detta innebdr att vi i dialog med valda teoretiska perspektiv dndrade vart fokus, vilket

kallas for att anta ett abduktivt forhallningssatt (Svensson 2015, s. 218f.).

4.3 Tillforlitlighet

For att bedoma studiens tillforlitlighet kan forskare inom kvalitativ forskning anvinda sig av

begreppen trovdrdighet, overforbarhet, pdlitlighet och konfirmation (Bryman 2018, s. 467f.).

Att en studie ar trovdrdig innebar att den forskning som genomforts foljer de regler som finns
inom forskningen, bade vad géller metod och etik. Det innebdr ocksa att deltagarna i studien
fir mojlighet att ta del av forskningen, for att pa sé sitt sékerstélla att det som tagits fram é&r
representativt for den sociala verklighet de dr en del utav. Respondentvalidering kan dédrmed
vara en del 1 att skapa trovérdighet i studien (Bryman 2018, s. 467), liksom de tolkande fragor
vi stillde under intervjuerna (Bryman 2018, s. 570). For att uppnd trovardighet i resultatet har
det insamlade materialet ordagrant &tergivits i transkriberingen, for att sedan redigeras i syfte

att underlétta ldsningen nir vi har atergett citat.

Begreppet overforbarhet anviands for att undersoka hur vl en studies resultat kan verforas
till en annan milj6. For att kunna beddoma hur dverforbart ett resultat dr underléttar det att
forskaren gor sé kallade “thick descriptions”, alltsa utforligt beskriver den kontextuella miljo
som empirin dr himtad fran (Bryman 2018, s. 468). Inledningsvis i intervjuerna stillde vi
bakgrundsfragor dér intervjupersonerna fick berétta om sin bakgrund, diribland hur manga ar
de arbetat som kurator inom hilso- och sjukvérden samt ifall de har ndgon vidareutbildning.
Under intervjun stillde vi ocksa fragor om vilka andra professioner som de arbetade
tillsammans med och vilka arbetsuppgifter de har. P& sa sitt har vi arbetat for att uppnéd en
beskrivning av intervjupersonernas kontextuella miljo. Darmed har vi forsokt ge ldsaren en
uppfattning som hjélper denne i beddmning av hur pass dverforbar var studies resultat &r till

en annan miljo.
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For att studien ska anses pdlitlig behdver studiens alla delar granskas och en bedomning ifall
hela forskningsprocessen ér utforligt genomford goras (Bryman 2018, s. 468). Genom att
tydligt redogéra for hur forskningsprocessen och insamlandet av empiri har sett ut, samt
beskrivit hur detta har hanterats har vi arbetat for att uppna pélitlighet i studien. Det sista
kriteriet for att uppna tillforlitlighet i studien &r att studien ska kunna styrkas och konfirmeras.
Det innebér att forskaren garanterar att studien har genomforts enligt de forskningsetiska
principerna, samt utan att personliga asikter paverkar studiens utférande och resultat. Detta
handlar om att forskaren ska ha agerat i god tro under arbetet med studien, med insikten om
att objektivitet dr svar att uppnd inom kvalitativ forskning (Bryman 2018, s. 470). Vi har
darfor uteldmnat personliga virderingar i arbetet, samt inte latit dessa paverka slutsatserna av

studien.

Vi vill patala var forforstéelse pd studiens omrade. Vi bada har genomfort vdra VFU-terminer
som kuratorer. Louise som kurator pd en gymnasieskola och Emelie pa en vuxenpsykiatrisk
mottagning. Dirmed finner vi det vésentligt att diskutera vara tidigare erfarenheter i relation
till studien. Vara iakttaganden fran vara respektive VFU-terminer utgor inte en del av denna
uppsats, men har inspirerat och bidragit till att vi valt att studera det specifika &mnet. Emelie
har sérskild forforstéelse kring kuratorers uppdrag inom psykiatrin, hur organisationen ser ut
samt har haft insyn i kuratorernas arbetsvardag. Vi dr medvetna om att var forforstaelse for
dmnet kan ha lett till att vart syfte har fargats, ddrmed kan studien anklagas for att vara
vinklad. Detta &r inte ndgonting vi anser dr oproblematiskt och vi d&r medvetna om att studien
hade kunnat genomfdras med en mer neutral utgdngspunkt. Vi vill dock pastd att vi haft
ambitionen att lata vir fOrforstdelse utgdra en inspirationskdlla och en resurs i vér
materialinsamling. Vi har noggrant diskuterat hur vi kan ga tillviga for att halla oss sa
objektiva som mgjligt. Den kunskap vi har inom dmnet sedan innan har uteslutande hjalpt oss

1 studiens inledande skede.

4.4 Bearbetning av materialet

Vi valde att spela in intervjuerna, med frimsta anledning att vi skulle kunna vara fullt

ndrvarande vid intervjutillféllet och inte behdva dgna energi 4t att fora anteckningar. Bryman
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(2018, s. 577) menar att inspelning av samtal bidrar till att minnas stérre delar av intervjun,
underldttar analysarbetet samt att det ger forskaren mgjlighet att lyssna pd materialet ett
obegrinsat antal ginger. Sedan valde vi att transkribera samtliga intervjuer fran bdrjan till
slut, 1 ndra anslutning till intervjutillfdllena. Att skriva ut intervjuer &r en tolkande process
som stéller forskaren infor en del praktiska utmaningar vad géller skillnaden mellan muntligt
tal och skriven text (Kvale & Brinkmann 2015, s. 217). I transkriberingen har vi valt att ha
med upprepningar, verbala tics, talsprdk och “fordrojningar” for att det transkriberade
materialet ska bli s likt det inspelade materialet som mojligt. De tillfallen vi inte lyckats tyda
vad som sigs i intervjun har vi markerat med fragetecken, vilket &r att foredra framfor att
forsoka gissa sig till vad en intervjuperson har sagt. Detta kan oka trovérdigheten i
datainsamlingen (Bryman 2018, s. 581). Nér delar av det transkriberade materialet ska aterges
i direkta citat kan det vara fordelaktigt att redigera materialet genom att exempelvis skriva om
talsprakliga uttryck och verbala tics som omedvetet har anvénts av intervjupersonen. Detta
blir mer fordelaktigt for intervjupersonen da intervjuuttalanden som &terges ordagrant riskeras
att missfOrstds av ldsaren, eller gor att ldsaren fir en felaktig bild av intervjupersonen
(Bryman 2018, s. 581; Kvale & Brinkmann 2015, s. 221f.). Vi har valt att gora pa detta sittet

ndr vi valt ut citat att ta med 1 studien.

Den mest forekommande formen av att analysera ett datamaterial &r att koda eller kategorisera
det som ségs i intervjuerna. Detta dr en metod som anvénts ldnge inom samhéllsvetenskapen
for att overblicka det insamlade materialet. Kodning innebér att forskaren lidser igenom det
transkriberade materialet for att sedan knyta an koder till ett eller flera nyckelord (Kvale &
Brinkmann 2015, s. 241). Kodningen av vért material har skett parallellt med insamlandet och
transkriberingen, vilket Virginia Braun och Victoria Clarke (2006, s. 87f.) menar ar ett
naturligt tillvigagéngssétt 1 analysprocessen. Detta bidrar till en Okad fOrstaelse for
intervjumaterialet och ger tillfélle att bekanta sig med empirin pd badde en dvergripande niva
men ocksa pa detaljnivd (Bryman 2018, s. 700; Kvale & Brinkmann 2015, s. 242). Vi gick
igenom materialet flera ginger under kodningsprocessen. Nyckelord som vi sdg var
aterkommande 1 intervjupersonernas utsagor knots an till koder, vilka vi markerade med olika
farger. 1 senare genomgangar sokte vi efter samband och tittade pad det material som inte
sorterats eller som vi beddmde behdvde kodas om. Exempel pé koder var férvintningar och

oklarhet i roll.
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Var kodningsprocess beskrivs som en tematisk analys, detta menar Bryman (2018, s. 702) dr
en aktivitet som &dr vanligt forekommande 1 kvalitativa analyser. Vidare menar Bryman att
somliga forfattare anser att teman &r samma sak som en kod, medan andra hiavdar att tema &r
ndgot mer dn en kod, ndrmare bestimt en samling koder. Braun och Clarke (2006, s. 87)
beskriver ocksa detta sitt att bearbeta som steg 1 en analysprocess, dédr analysen paborjas 1
transkriberingen, dvergdr i att teman testas mot materialet och varandra och avslutas forst nér
studien ar fardig. I vart fall genererar flera koder ett tema. Vi tog avstamp i koderna vi skapat
och rekonstruerade dessa till teman med relevans for véra forskningsfragor. Detta resulterade 1

tvd centrala teman som kommer presenteras i resultat- och analysavsnittet.

4.5 Metodologiska dvervaganden

I kvantitativa studier dr forskaren intresserad av att undersdka samband eller att jimfora
resultat, medan forskare som anvéinder kvalitativa metoder &r intresserade av att undersoka
och beskriva fenomen. Fokuset i anvindningen av kvalitativ metod ar inte att méta eller na ett
generaliserbart resultat, snarare vill den kvalitativa forskaren utforska det empiriska materialet
mot bakgrund av perspektiv och teorier som Oppnar for en tolkning av ett fenomen (Justesen
& Mik-Meyer 2011, s. 13f.). Didrmed anvdnder en kvalitativ forskare ett hermeneustiskt
synsatt ddr denne tolkar empirin utifrdn referenser som exempelvis en teori (Lind 2019, s.
146f.). Den kvalitativa forskningen kdnnetecknas av en empiri som &r nyanserad och
beskriver det undersokta fenomenet pé flera sitt, till skillnad fran den kvantitativa forskningen
som &r mer sammanhdngande. D4 kvantitativa data ocksd ska omskrivas till statistik &r
representativitet ndgonting som forskaren lagger vikt 1, di det 4r mdjligt att gora detta just for
att det insamlade materialet dr sé pass enhetligt till skillnad fran kvalitativa data (Lind 2019, s.

148f)).

Kvalitativ forskning &mnar ta del av forskingsdeltagarnas bild av den sociala verklighet de
lever 1 och alltsd fa tillgang till deras egna tolkningar av denna (Bryman 2018, s. 455). Vi har
valt att i denna studie anvinda oss av kvalitativ metod for att undersoka hur kuratorer inom

psykiatrin upplever sin yrkesroll i tvdrprofessionell samverkan, samt hur de hanterar sin
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yrkesroll inom organisationen. D& vi inte intresserar oss for kausala samband har vi gjort

beddmningen att en kvantitativ ansats inte dr forenligt med studiens syfte.

I vara resonemang om val av teori diskuterades bland annat att ha ett organisatoriskt
perspektiv 1 analysen, vilket hade mdjliggjort en djupare analys av de organisatoriska
forutséttningarnas betydelse for kuratorns arbete och yrkesroll. Vi fann dock att materialet vi
samlat in inte var forenligt med denna typ av teori da teorin hade begrénsat oss mer 4n vad
den hade hjilpt oss 1 analysarbetet. Detta perspektiv blev inte heller vart huvudfokus efter att
vi hade bdrjat samla in materialet, dd& vi fann andra intressanta fynd att fokusera pa.
Ytterligare en teori vi Overvdgde att anvinda var Erving Goffmans (2014) dramaturgiska
perspektiv, dir ménniskors interaktion liknas vid en teaterforestdllning. Med hjilp av denna
teori hade vi kunnat lyfta hur interaktionen mellan kuratorer och andra professioner ser ut,
samt hur kuratorer framstiller sig sjdlva for andra. Denna teori ansdgs lange vara relevant och
diskuterades flera ganger oss emellan, samt med var handledare. Materialet visade sig dock ha
storre fokus péd kuratorns yrkesroll snarare dn samverkan mellan professioner, darfor ansdgs

denna teori svér att tillimpa pa det material vi valt att lyfta.

Intervjupersonernas utsagor handlar om den otydliga rollen och den organisation de navigerar
inom. Déarfor har vi valt att utgd frdn Michael Lipskys (2010) teoretisering av
handlingsutrymme. Vi fordjupar sedan analysen genom att diskutera hur kuratorer kan
anvianda sig av strategier for att navigera inom detta handlingsutrymme samt inom den
organisatoriska kontext dar de samverkar med andra. De strategier vi utgar ifrdn dr himtade
frdn Sjostroms (2013) avhandling och bendmns som mimetisk strategi och aposematisk

strategi.

Vi ville undersoka kuratorns yrkesroll och hur de upplever denna i samverkan med andra
professioner, darfor kom vi fram till att det bésta sdttet for att samla in information var att ha
direktkontakt med fler yrkesverksamma kuratorer som kunde berétta om sina upplevelser. Vi
sdg tre insamlingsmetoder som hade kunnat vara relevanta for vér studie, diribland
semistrukturerade intervjuer vilket vi valde som metod for insamling av material. Vi har
Overvdgt alternativa metoder inom ramen for den kvalitativa ansatsen. Andra

insamlingsmetoder, sdsom etnografisk studie eller gruppintervjuer, hade ocksd kunnat lampat
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sig for var studie. En fordel med etnografisk studie hade varit att vi fatt insyn 1 hur det kan se
ut nér kuratorer hanterar sitt handlingsutrymme och fatt tagit del av situationer dar de behdver
tydliggora sin yrkesroll. Anledningen till att vi inte valde att anvinda oss av etnografi var att
det kravs mycket tid for att kunna samla in tillrickligt med material. For att resultatet ska
spegla den verklighet som undersoks krévs att observationer genomfors dver en ldngre period
(Bryman 2018, s. 513f.). Vi gjorde dérfor bedomningen att vi inte hade kunnat avsétta den tid
som krdvs. Gruppintervjuer hade ocksd varit en mojlig metod. Denna typ av intervju hade
tillatit att intervjupersonerna kan diskutera intervjufragor och egna erfarenheter med varandra,
vilket hade kunnat ge upphov till nya intressanta perspektiv (Bryman 2018, s. 603ff.). Aven
gruppintervjuer utesldts med anledning av uppsatsen begransade tidsram. Uppgiften att rent
praktiskt anordna ett sammanhang som forutsitter att flera individer har mojlighet att triffas
vid samma tidpunkt och plats var ytterligare en anledning till att denna metod uteslots. Det

hade ocksé krévt mer av oss 1 arbetet med att fa tilltrade till féltet och hitta intervjudeltagare.

4.6 Forskningsetiska overvdaganden

Forskare och uppsatsforfattare som intresserar sig for samhéllet kommer oundvikligen i
kontakt med samhéllsmedborgare pé ett eller annat sitt. Detta medfor vissa etiska krav for att
tillforsdkra att manniskor som deltar i studier inte lider skada eller men (Svensson & Ahrne
2015, s. 28). Svensk forskning kdnnetecknas av fyra forskningsetiska principer, vilka dr
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet samt nyttjandekravet (Bryman
2018, s. 170f.). I detta avsnitt kommer vi beskriva hur vi tagit hinsyn till de forskningsetiska

principerna i var studie.

Vi har tagit hjélp av Vetenskapsradets rapport God forskningssed (2017) i vér reflektion om
etik 1 var forskningsprocess. Den fOrsta principen édr informationskravet som syftar till att
forskaren ska informera om forskningsuppgiftens syfte och tillvigagangssitt. Detta
tillgodoség vi genom ett informationsbrev (se Bilaga 1). Intervjudeltagarna har rétt att sjdlva
bestimma Over sin medverkan i1 studien. Av den anledningen arbetade vi fram en
samtyckesblankett, dir vi framhdll att deltagandet i studien &r frivilligt och nidrsomhelst kan

avbrytas (se Bilaga 2). P4 si vis inhdmtas skriftlig samtycke. Vi meddelade vid
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intervjutillfillena att deltagarna kommer anonymiseras ndr studien presenteras och att vi
kommer fOrvara uppgifterna s att det inte kommer obehdriga till kénna. Pa sd vis uppnar vi
konfidentialitetskravet. Allt inspelat material kommer tas bort i samband med studiens
fardigstdllande. Den sistndmnda principen &r nyttjandekravet. Detta tillforsékras genom att vi
informerade intervjudeltagarna om att det insamlade materialet inte kommer anviandas 1 ndgot
annat syfte dn vart specifika forskningsindamal. Darutover ebjuder vi samtliga deltagare att ta

del av det slutliga resultatet.

4.7 Arbetsfordelning

Som tva forfattare till denna studien har vi tagit ett gemensamt ansvar for studien som helhet.
For att fordela arbetet lika oss emellan har vi valt att dela upp intervjuerna vi hallit for att
sedan transkribera varandras intervjuer. Emelie har transkriberat de intervjuer som Louise har
haft och vice versa. Vi har mestadels suttit tillsammans och skrivit men har vid enstaka
tillfallen suttit var och en for sig da det har kravts av praktiska skil. For att effektivisera vart
arbete har vi valt att dela upp uppsatsens olika delar mellan oss med undantag for analys,
reslutat och slutdisskussion. Under hela processen har vi korrekturldst varandras texter. Vi har
tillsammans hittat ett for oss fungerande arbetssitt, fort kontinuerliga diskussioner om allt

som ror studien och stottat varandra.

5. Resultat och analys

I f6ljande kapitel kommer vi med avstamp i intervjuerna att presentera citat inhdmtade av
intervjupersonerna. Dessa kommer sedan analyseras. Resultat- och analysavsnittet dr indelat 1

tvd Overgripande teman som sedan preciseras ytterligare i underrubriker.

Forsta temat ar upplevelse av yrkesrollen. Dér redogoér vi for hur kuratorerna upplever att
andra professioner ser pa deras arbetsuppgifter och bidrag i psykiatrin, hur kuratorer sjélva ser
pa sin yrkesroll samt pévisar kuratorns forutsdttningar i vardkontexten. I analysen tar vi
utgdngspunkt 1 Lipskys (2010) teori om handlingsutrymme for att analysera hur

intervjupersonerna beskriver sitt handlingsutrymme. Begreppet kommer anvidndas som ett
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verktyg for att synliggdra i vilken utstrickning kuratorer kan rora sig inom ramen for deras
organisation. Det andra temat dr spdnningen mellan egna och andras forvintningar dir vi,
med stod 1 Sjostroms (2013) resonemang om jurisdiktionsarbete, diskuterar vilka strategier

som anvénds for att hantera handlingsutrymmet och yrkesrollen.
5.1 Kort presentation av intervjupersonerna

Med hinsyn till kuratorernas anonymitet kommer inte en nirmare presentation ges av dem
som personer. Vi viljer av den anledningen att tilldela véra intervjupersonerna fiktiva namn
och kommer dérfor i resultat- och analyskapitlet att kalla dem for Oskar, Anna, Jonas, Eva,

Malin och Bjorn.

Intervjupersonerna dr verksamma pa olika psykiatriska verksamheter, bade allminpsykiatriska
och specialiserade enheter. Oskar har arbetet som kurator i 15 &r och ér legitimerad hélso- och
sjukvardskurator samt psykoterapeut i KBT. Anna har arbetat som kurator i cirka tva ir och ar
legitimerad hilso- och sjukvérdskurator. Jonas har arbetat som kurator i cirka tvd ar och
studerar grundlidggande psykoterapi. Eva har arbetat som kurator i cirka sex &r och é&r
legitimerad hélso- och sjukvardskurator samt psykoterapeut i KBT. Malin har arbetat som
kurator i tvd & och har grundlidggande utbildning i psykoterapi med psykodynamisk

inriktning. Bjorn har arbetat som kurator i ett och ett halvt ar.

5.2 Upplevelse av yrkesrollen

5.2.1 Andras otydliga férvintningar

Tidigare forskning visar att socionomens roll inom hilso- och sjukvirden kan vara
svardefinierad (Cootes, Heinsch & Brosnan 2022, s. 260), vilket inte enbart har inverkan pa
de enskilda socionomerna utan dven dvriga vardprofessioner. Detta dr ndgot som bekriftas av
intervjupersoner som beskriver att de helt eller delvis saknar en tydligt formulerad

arbetsbeskrivning. De menar ocksé att det finns en okunskap hos dvriga professioner om vad
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en kurator kan och bor bidra med i en medicinsk kontext. Intervjupersonen Jonas forklarar
genom citatet nedan hur hans kollegor efterfridgade en kurator, trots att de inte hade kinnedom

om kuratorns specifika arbetsuppgifter.

Niér jag borjade hér si var det ingen som visste vad jag skulle gora. Alla visste att man
behovde en kurator och efterlingtade en kurator, men man visste inte riktigt vad jag
skulle gora egentligen. Jag tror att det &r ganska aterkommande och att det blir vildigt

olika vad kuratorn ska gdra beroende pa vart du dr ndgonstans.

Detta citat ger ett exempel pd hur den otydliga rollen kan komma till uttryck. Jonas beréttar att
det framforallt dr en stor skillnad, sett till arbetsuppgifter, for en kurator som arbetar inom
somatisk vard i jamforelse med de kuratorer som arbetar inom psykiatrisk vard. Jonas menar
att kuratorns expertis dr efterfrdgad och forvintas fylla en funktion pd avdelningen. Denna
forvintan bidrar till skapandet av ett visst handlingsutrymme. A ena sidan anpassas pa si vis
kuratorns arbetsuppgifter efter oOvriga kollegors fOrvantningar pa den nyanstillda
professionen. A andra sidan hade kollegorna inte en tydlig bild av vad som fattades pa
avdelningen och detta kan ge kuratorn en mojlighet att sjdlv forfoga Over ett stort
handlingsutrymme. Det vill séga att kuratorerna styrs av sitt egna omddome i valet av
arbetsuppgifter (Lipsky 2010, s. 13f.). Detta gor att kuratorns handlingsutrymme kan variera
beroende pad andra professioners forviantan pé kuratorns arbetsuppgifter, men samtidigt

begrinsas beroende pa vilken arbetsplats som kuratorn ar verksam i.

Négot som uppkommer i flera intervjuer dr att sjukhuskuratorerna upplever att de blir
tilldelade arbetsuppgifter likt en “slasktratt”. Dessa uppgifter betraktas vara nagot som ingen
vill ta sig an, blir 6ver och inte ar specifika for ndgon profession inom teamet.
Intervjupersonen Eva berdttar att: “Jag tror faktiskt en socionom, kanske i lite storre
omfattning, hamnar i1 att fa gora lite det diar som kan bli 6ver” vilket dven kan ses i

intervjupersonen Bjorns svar pa fragan om han tilldelas restuppgifter pa sin arbetsplats.

Ja, det hander hela tiden, haha. Men det dr ocksé for att, vad ska man sdga, nar man pratar
om vér arbetsbeskrivning, vi gér det mesta som inte dr medicinskt. [...] vi pratade om den
hér luddigheten, det ar inte mindre luddigt for ens chefer eller for ldkaren [...]. Det &r

mest luddigt for andra &n for oss sjdlva. For vi kan ganska snabbt avgdra: dr detta
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nagonting jag ska gora eller ar det nagonting jag inte ska géra? Men den beddmningen &r

nog inte lika l4tt att gora for de andra professionerna.

Intervjupersonen Anna ger en liknande beskrivning.

[...] man kan fa lite alla mojliga spdnnande arbetsuppgifter, att: “Det dr nog kuratorn som
fixar det hér” [...] man kan kénna sig lite som en sén slask ibland, att man far véldigt
konstiga arbetsuppgifter, eller att det finns forvéntningar att man ska kunna fixa en massa

saker.

Intervjupersonerna berittar att de blir tilldelade arbetsuppgifter som de inte anser faller inom
ramen fOor deras profession. Detta kan ge en indikation pa att kuratorernas jurisdiktion &r
relativt svag i jdmforelse med andra professioner. Nagra av kuratorerna menar att andra
professioner inom teamet, exempelvis ldkare och psykologer, inte tilldelas
“slasktratts-uppgifter”. Detta kan enligt intervjupersonerna bero pa att dessa professioner har
tydligt avgrinsade arbetsuppgifter. Didrmed kan dessa professioner anses ha en stark
jurisdiktion. Sammantaget visar detta att psykologers och ldkares handlingsutrymme blir
tydligt avgransat bade for dem sjédlva och andra. Detta gor att dessa professioner kan avsiga
sig uppgifter som inte anses falla inom detta utrymme. Till skillnad fran nér kuratorerna blir
tilldelade arbetsuppgifter av varierande slag, som inte direkt anses falla inom ett tydligt
avgransat handlingsutrymme. D& tvingas dem att ta stillning till vart grédnsen for deras

handlingsutrymme gar.

5.2.2 Organisatoriska forutséittningar for att tydliggora rollen

Tidigare 1 detta analyskapitel har vi diskuterat synen pa kuratorns yrkesroll, vilken upplevs
vara svar att uppfatta av andra professioner. Vidare har empirin visat att det finns
organisatoriska forutsattningar som paverkar kuratorernas mojlighet till att tydliggdra sin roll,
vilket kommer analyseras under denna rubrik. Intervjupersonen Malin vittnar om den svara
uppgiften att definiera och tydliggdra sin roll, samt hantera sitt handlingsutrymme i en

organisation som inte ger utrymme for detta.
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Men jag tror kanske att om den rollen, det handlingsutrymmet, skulle fungera optimalt, sa
skulle det behdvas att mottagningen hade ett mer strukturerat arbetssitt. D4 tror jag vart
handlingsutrymme hade kunnat fungera béttre, om man hade en struktur i vrigt. Om vi
inte var sa Overbelastade som jag upplever att vi dr, om inte organisationen standigt var i
rorelse och det kommer nya fordndringar uppifrdn ganska snabbt. Om det inte 4r ndgon
som har tdnkt igenom vad det far for konsekvenser pa golvet utan att vi méste 16sa det
sjélva lite pa volley - da blir ju kéinslan av att allting gungar hela tiden, dé ar det svéart att

ocksa sjélv ha en otydlig roll.

Malin upplever att avsaknaden av en tydlig organisatorisk struktur kan utgora ett hinder for att
kunna fokusera pa att gora sin yrkesroll tydlig. Tidigare forklarade intervjupersonen Bjorn att
kuratorns yrkesroll kan anses vara “luddig” for bdde chefer och ldkare. I citatet nedan
forklarar han att det dr avgorande i vilken utstrickning avdelningens dverldkare beaktar det
psykosociala perspektivet. Det kan visa sig ha en stor betydelse for hur kuratorns

arbetssituation kommer att se ut.

Ar du kurator pid en avdelning dir 6verlikaren inte tar hinsyn till det sociala eller
psykosociala perspektivet, dd kommer du har vildigt trakigt pa jobbet. Det ar bara att

foga sig utifran det faktumet.

Har blir det tydligt att de organisatoriska faktorerna blir centrala for kuratorns
handlingsutrymme. Om en &verldkare tar stor hdnsyn till det psykosociala perspektivet ges
kuratorer mgjlighet att forfoga Gver ett stort handlingsutrymme och ges en storre frihet. I
motsats till detta ges kuratorer ett litet handlingsutrymme om det visar sig att dverldkaren inte
intresserar sig for patientens sociala faktorer. Om Overldkaren anser att de psykosociala
perspektivet dr viktigt blir sedermera kuratorns expertis vardefull, vilket kan liknas med
begreppet integrering diar samtliga professioners perspektiv involveras (Skyberg & Innvaer
2020, s. 6). Detta kan dven bidra till en 6kad jurisdiktion, da kuratorns yrkesspecifika expertis
pa sé vis utgor en viktig del i vardkedjan. I citatet nedan ger intervjupersonen Oskar en bild
av hur svért det ar att skapa en arbetsbeskrivning som kan goras gillande for samtliga

kuratorer inom hélso- och sjukvarden.
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Alltid ar det som om att vi maste formulera det sjdlva nir vi kommer till en arbetsplats,
alltsa det &r sa 16st formulerat [...]. Men sen sé blir det ganska mycket upp till oss. Ibland
sé& har det funnits en arbetsbeskrivning iallafall, som innefattar de olika delarna. Men den
ar inte jittekonkret [...] den har aldrig riktigt gatt inom konsensus, for kuratorsrollen &r lik
pa ménga stéllen men samtidigt ganska olik [...]. Det har aldrig gétt att skapa ndgon helt

gemensam.

En tydlig arbetsbeskrivning, som Oskar ovan diskuterar, hade kunnat fungera som ett verktyg
1 att fortydliga yrkesrollen. I vart kunskapslédge refererar vi till Ambrose-Miller och Ashcrofts
(2016, s. 105ff.) forskning som beskriver att socialarbetare ser vissa utmaningar med
tvarprofessionell samverkan inom sjukvarden. Déribland att kommunicera en tydlig yrkesroll
for att bli forstddd och att det blir sérskilt viktigt 1 arbetet med andra professioner. Detta kan
relateras till Skyberg och Innvaers (2020, s. 4) resonemang om segregation, dir de framhéller
att professioner inom den medicinska kontexten sirskiljer arbetsuppgifter som kriver
medicinsk expertis frdn de som kridver psykologisk expertis. Sjukhuskuratorerna anses inte
befinna sig 1 ett gransland mellan en medicinsk och psykologisk expertis och detta utgor
darfor inte en anledning till att rollen betraktas som otydlig. Daremot kan kuratorns
arbetsuppgifter tendera att hamna i1 grénslandet mellan psykologi och traditionellt socialt

arbete.

Intervjupersonerna Oskar och Malin beskriver att kuratorns roll inom psykiatrin ar friare dn
exempelvis psykologer, likare och sjukskoterskor. Bada menar att kuratorns roll ar fri,
flexibel och mobil vilket de péstar kan vara pd bade gott och ont. De menar att det dr en
forutsittning for att arbetet med patienterna ska vara framgéngsrikt, darfor att
psykiatripatienter behdver ett flexibelt bemdtande for att deras behov ska kunna bli

tillgodosedda. Oskar beréttar om detta i citatet nedan.

Jag tycker att det dr bra att det &r fritt, alltsd att vi har det mandatet och det
handlingsutrymmet att besluta 6ver [...]. Jag menar att bra socialt arbete bygger pa en bra
social kartlaggning s att man kan jobba med hela livet. Annars tycker jag att det blir for

ytligt och inte lika bra.
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Samtidigt berdttar Malin att: “Det kan ocksé vara kimpigt och svért att vinna legitimitet for
det man gor, for att det dr sd 16st”. I intervjupersonernas utsagor ser vi att handlingsutrymmet
varierar till foljd av av de organisatoriska forutsattningarna, samt i vilken utstrackning det
psykosociala perspektivet tas i beaktning hos dvriga professioner. Kuratorerna beréttar ocksa
att de sjdlva kan behova formulera en arbetsbeskrivning. Att rollen inte blir alltfor
specificerad kan upplevas som positivt, samtidigt kan det vara svart for kuratorn att vinna

legitimitet ndr handlingsutrymmet inte dr besténdigt Gver tid.

5.2.3 Den viktiga psykosociala expertisen

Trots att intervjupersonerna upplevde att andra pa arbetsplatsen inte riktigt visste vad
kuratorerna gjorde, avgrinsar intervjupersonerna deras yrkesroll och expertis genom att
framhélla sitt psykosociala perspektiv. Ur Tucker och Webbers (2020, s. 553f.) forskning
framgick att socialarbetare 1 storre utstrickning beaktade ett holistiskt perspektiv med fokus
pa patienters kontextuella livssituation. Som ett exempel pa detta patalade socialarbetare att
det dr svart att arbeta terapeutiskt med en patient som har pagidende sociala problem. I citatet
nedan beskriver intervjupersonen Oskar hur han 1 jimforelse med 6vriga vardprofessioner ser

patienten ur ett storre sammanhang, forbi den medicinska och individualpsykologiska.

[...] var styrka &r att se hela livet och alla relationer och inte bara det
individualpsykologiska. Utan vi ser patienten i sitt hela livssammanhang. [...] det &r
ganska meningslost med psykoterapi om det dr for rorigt pa de andra delarna av livet och
da &r de [patienterna] inte redo, da dr det dir vi behdver arbeta forst innan de ar redo for

psykoterapi. Och den blicken tycker jag att vi har lite béttre.

I likhet med Oskar uttrycker flera intervjupersoner att de ansvarar for att det psykosociala
perspektivet tas i beaktning i klientdrenden. I citatet nedan beskriver intervjupersonen Anna
hur méarkbart det dr nér det sociala perspektivet inte tar plats i vardkedjan och hur létt den

heltickande varden kan fallera i kuratorns franvaro.
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[...] jag tycker verkligen att det dr kuratorerna som stér for det sociala perspektivet. Ar det
sa att jag &r borta s& mérker man att det inte &r ndgon som har gjort ndgonting i de hér
bitarna. For att man vet inte riktigt vad man ska gora, var man ska vinda sig och hur man
ska tdnka. Sa det &r ju lite risker med det, att patienter inte far ritt stod [...]. Eller att man
behandlar liksom sociala problem med mediciner fastin det kanske inte dr det som
behovs framst, utan att man behdver stod i sin bostad for att mé bra i ldngden [...]. S& ja,

det dar mycket som hénger pa kuratorn kan man séga.

Anna anser att en kombination av det medicinska, psykologiska och sociala perspektiven ger
flera vinster for varden, men att det dr riskfyllt om négot av dessa perspektiv uteblir. Som
tidigare ndmnts s& framhaller tidigare forskning (Tucker & Webber 2020, s. 553f.; Framme
2016, s. 93f.) samt flera intervjupersoner att just det psykosociala perspektivet brukar falla

under deras expertis. Det dr ndgonting som kuratorerna ser som unikt for deras yrkesroll.

Viljan till att hjélpa patienter dr stor bland intervjupersonerna, sérskilt med hjélp av det
psykosociala perspektivet. Flera av kuratorerna framhaller ocksa att det psykosociala
perspektivet dr avgorande for att uppnd en heltickande vard. Precis som Ambrose-Miller och
Ashcroft (2016, s. 105ft.) patalar vill inte socialarbetare inom den medicinska kontexten
kompromissa med att vara en stindig foretrddare for patienterna och bidra med sitt unika
perspektiv. Intervjupersonen Jonas beréttar hur han upplever att han bidrar med négot unikt

till organisationen.

Dir upplever jag ofta att jag tillfor ett vdrde till verksamheten dér det blir vildigt tydligt
att om inte jag hade varit hiar sa hade ingen annan gjort det hér, for det dr ingen annan

som hade vetat hur man skulle gora det.

Jonas beskriver vidare att han hade kédmpat for att en patient skulle fa ett specifikt boende och
lyckats, vilket han menade forbattrade patientens livssituation. Hade en annan profession
inom teamet forsokt 10sa patientens boendesituation, menar Jonas, att de mdojligtvis hade haft
svirare att nd framgang. D& de saknar den specifika kompetensen och kdnnedom som

kuratorn besitter. Intervjupersonen Eva berittar &ven om riskerna med att kuratorn ses som

33



ansvarig for det psykosociala perspektivet och hdvdar att det dr ndgonting som teamet bor ha

ett kollektivt ansvar for.

Jag anser att det inte enbart dr ndgot som en kurator eller socionom ska gora. Och dnnu
mindre hér, pd den hir mottagningen, for vi har s& manga patienter som har sd manga
spridda behov. Och d4 dr det inte alltid, enligt mig, det bdsta att ta in en person for varje

sak patienten behdver. For da sitter en patient helt plotsligt med tio kontakter.

Eva uttrycker att det psykosociala perspektivet inte bor ses som ndgonting yrkesspecifikt for
socionomerna. Detta for att forhindra att patienter riskerar att falla mellan stolarna. Mer
ingdende beskriver Tucker och Webber (2020, s. 553f.) och Framme (2016, s. 93f.) att
socionomerna inom psykiatrin dven har ett Overgripande ansvar for kontakter med
vardgrannar utanfor organisationen, exempelvis myndigheter och kommuner. De ansag sig
vara tvungna att ata sig uppdrag av denna karaktédr da dvriga professioner inte tog initiativ till
detta. Vidare visar tidigare forskning att socionomerna tog pa sig uppgifter som rér barn- och
anhorigfrdgor samt att informera sina arbetskollegor om samhillsresurser (Tucker & Webber
2020, s. 553f.; Framme 2016, s. 93f.). Detta kan anses vara en specificerad arbetsuppgift som
tenderar att tillignas den psykosociala expertisen. Kuratorerna ansag att det var en rimlig
forvantan fran ovriga teammedlemmar. Pa s& vis har kuratorn tilldelats en arbetsuppgift, att
ansvara for kontakter utanfor organisationen, som kan liknas med att deras handlingsutrymme

begrinsas. Nedan berittar intervjupersonen Malin om sina arbetsuppgifter.

Vi har mycket kurativa insatser kopplat till olika kommunala insatser. Att hjilpa till i
kontakten med myndigheter, SIPar [samordnad individuell plan] sadklart och ganska
mycket att informera och att samla ihop. Sen har vi det hir med barn. Barn som anhdériga,
dels att béra det perspektivet pd mottagningen, att vara barnombud och att ansvara for att

det perspektivet halls levande.

Likt det Malin sdger verkar kontakt med myndigheter och virdgrannar vara arbetsuppgifter
som anses tillhora kuratorsprofessionen, detta speglas dven i 6vriga intervjuer. Det som anses
vara ett utmérkande karaktaristiskt drag for kuratorerna i vardkontexten ar det psykososociala
perspektivet. Intervjupersonerna ser tydligt deras funktion och sitt bidrag inom psykiatrin. De

framhaller ocksa att de dr viktiga for varden.
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5.3 Spanningen mellan egna och andras forvantningar

Det empiriska materialet visar att de otydliga fOrvdntningarna och de organisatoriska
forutséttningarna goér handlingsutrymmet komplext. I och med detta tillfaller ett stort ansvar
pa den individuella kuratorn att sjdlv utforma sin yrkesroll och definiera denna bide for sig
sjdlv och for andra. Materialet tyder pd att omgivningen har otydliga forvédntningar och
kuratorn befinner sig 1 en organisation som inte tilldter dem att ha en tydlig roll. Kuratorerna
sjdlva uttrycker att de har en tydlig bild av deras syfte inom psykiatrin. Detta skapar en
spanning som kuratorerna tvingas hantera. I samband med detta tydliggors dven kuratorernas

jurisdiktionsarbete. Nedan beskrivs kuratorernas strategier for att hantera denna spanning.

5.3.1 Att hdvda sin olikhet

Sjostrom (2013) beskriver den aposematiska strategin som att professioner hivdar sin olikhet
utifran kontexten de arbetar i och pa sa sitt tydliggor sin jurisdiktion for andra. Inom
psykiatrin kan detta handla om att kuratorerna hanvisar till sin utbildning och sin expertis som
skiljer sig fran medicinska professioner. Detta ser vi tecken pa i flera av intervjupersonernas

utsagor.

Intervjupersonen Bjorn beskriver sig sjidlv som en foretrddare for de icke-medicinska frdgorna
pa sin arbetsplats genom att berdtta: “Jag brukar forklara det som att det som inte &r
medicinskt dr min arbetsuppgift”. Bjorn gor hér skillnad mellan sina och kollegornas
uppgifter, dir han menar att han tar sig an de uppgifter som inte har med medicin eller
medicinska frigor att gora. Pa si sétt avgransar han sig mot de andra professionerna for att
forklara sin roll inom teamet. Har anvidnder sig Bjorn av den aposematiska strategin genom att
ta avstdnd frdn dvriga professioners expertis samtidigt som han tydliggdr sin jurisdiktion och
yrkesroll. Detta kan ocksa liknas vid Skyberg & Innvaers (2020, s. 4) segregationsbegrepp.
Han belyser vidare sitt ansvar att se efter det psykosociala perspektivet och att upprétthalla en
fungerande samverkan med myndigheter och véardgrannar. I och med att han viljer att

avgrinsa sina uppgifter gentemot det medicinska sa forklarar han vilket handlingsutrymme
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han anser sig kunna agera inom. Har véljer han att definiera sitt handlingsutrymme utefter vad
han inte ansvarar for, vilka arbetsuppgifter han inte har. Medan han avgransar sig mot det
medicinska och tydliggor sin yrkesroll, limnar han fortfarande ett stort utrymme f6r tolkning
av vad han faktiskt gér inom organisationen. P4 sa vis har Bjorn hanterat spénningen,
samtidigt kan den antas kvarstd 1 viss man da det icke-medicinska inte specificerats

ytterligare.

Intervjupersonen Oskar berittar att det funnits en stark kuratorsgrupp med en socionom till
chef pd hans arbetsplats, vilket han menar haft betydelse for kuratorns inflytande. Vidare
svarar Oskar pd foljande sdtt om det har spelat roll att han arbetar med flera kuratorer pa

arbetsplatsen.

Jatteviktigt! Det &r ju det som é&r roligare inom psykiatrin, inom primérvérden sitter man
ofta vildigt ensam som kurator. Hér har vi de tvérprofessionella teamen dér man stérker

varandra, kan jobba tillsammans och stérka sin yrkesroll.

Citatet tyder pd att en grupp av kuratorer kan stirka yrkesrollen genom att de konsulterar och
speglar sig 1 varandra. D& kuratorer generellt sett 4r underordnade andra professioner inom
varden (Sjostrom 2013) kan det vara av betydelse att ha en kollega att luta sig mot for att
tillsammans konkretisera yrkesrollen. Hér blir den aposematiska strategin tydlig for hela
kuratornskollektivet pa en arbetsplats. Intervjupersonen Malin ser ocksa betydelsen for sin
yrkesroll att ha fler kuratorskollegor pa sin arbetsplats. Hon menar dven att tidigare erfarenhet

ar ndgonting som har pdverkat hennes yrkesroll.

Ja men det [att vara fler kuratorer] gor nog att jag stér lite stadigare. Sen pé ett sétt tror
jag att det ar av storre betydelse att jag har jobbat ndgra ar, for man ar dndéa sa pass
sjdlvstindig att man maste std ritt s& mycket sjilv. Det beror nog ocksa lite pa vilken
kultur man har p& mottagningen. Hér &r vi rétt sa sjélvstéindiga, men det dr ju skont och

lite avlastade att ha kollegor som har samma profession.

Likt Malin hénvisar flera av intervjupersonerna till sina tidigare erfarenheter som hjélp att
navigera och skapa en tydligare avgransad roll. Intervjupersonen Eva som tidigare arbetat pa

socialtjinsten inom ekonomiskt bistdnd, i en kontext didr socialarbetare varit i majoritet,
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beréttar: “Att man kan f ett hum om att vara i sin roll, vad det betyder att vara socionom, sé

att man har lite med sig.”. Intervjupersonen Anna har en liknande uppfattning.

Jag tror inte det hade varit bra for mig att ha detta jobbet som ett forsta jobb [...]. S& jag ar
ju glad for att ha erfarenhet och jag &r glad for utbildningen jag gick, alltsd
kuratorsutbildningen. For jag kénner mig ganska trygg i varfor jag ar hér och varfor jag &r
viktig, att jag har dem glasdgonen och det perspektivet och att det &r en vildigt viktig del

av sjukvarden.

Citaten ovan visar pa att kuratorerna under sitt tidigare arbetsliv skapat sig en forstaelse for
rollen som socionom och den specifika yrkesidentiteten. Hir ser vi exempel pd att den
aposematiska strategin (Sjostrom 2013) blir synlig 1 intervjudeltagarnas utsagor, dir de
baserar sin yrkesroll i den medicinska kontexten med hénvisning till mer “klassiskt” socialt
arbete. Kuratorerna far genom tidigare erfarenhet en trygghet i rollen, som kan utgdra en
motstandskraft till spdnningen. Detta underléittar nir de ska ta sig an eller avstd ifrdn

arbetsuppgifter som de tilldelas.

Under intervjuerna stéllde vi fragan om kuratorerna anser att inférandet av legitimation har
haft, eller kommer att ha, nadgon betydelse for yrkesrollen. Intervjupersonen Anna beskriver

foljande:

Jag tycker det ar positivt for det hjélper vél kuratorns roll i den hér hierarkin som vi
pratar om. Det visar pa vikten av en kurator inom en vildigt medicinsk kontext dar det &r

valdigt mycket fokus pd andra saker och, tycker jag, finns ett jittebehov av socialt arbete.

Anna beskriver psykiatrin som en stark hierarkisk organisation, dar hon menar att kuratorerna
har klattrat i hierarkin men fortfarande kan behova stirkas. Citatet visar ett exempel pa hur
legitimationen kan ge kuratorn en 6kad status. Kampen om inférandet av legitimation for
hilso- och sjukvérdskuratorer har bedrivits av sedan 1960-talet (Lundin et al. 2019, s. 21) och
blev verklighet under sommaren 2019 (Socialstyrelsen 2020). Det gér att argumentera for att
inférandet av legitimation skulle kunna vara en aposematisk strategi, pa gruppniva, i att starka
kuratorns jurisdiktion i hilso- och sjukvarden och understryka vikten av kuratorn i

virdkontexten. Alla intervjupersoner dr inte overtygade om att legitimationen for hélso- och

37



sjukvérdskuratorer kommer paverka jurisdiktionsarbetet. Intervjupersonen Bjorn har foljande

uppfattning om ifall legitimationen ir av betydelse for kuratorns yrkesroll:

Det dar ar jattesvart att sia om, alltsd. Jag personligen tycker absolut inte det [...]. Jag
forstar att manga tidigare kollegor och kanske kollegor fortfarande, pa andra stéllen, har
haft problem med att pdvisa att: “Jo, men vi dr ocksa en vésentlig del av vardkedjan” och
“Kolla hér! Nu har vi en legitimation till och med”. Samtidigt sé ser jag det ocksa att da
maste man g en vidareutbildning efter socionomprogrammet for att vara en legitim del

av vardkedjan, vilket jag inte haller med om.

Samtliga intervjupersoner dr dverens om att kuratorns yrkesroll behover stirkas. Daremot

rader det olika meningar om hilso- och sjukvardslegitimationen &r rétt vag att ga.

5.3.2 Att hidvda sin likhet

Sjostrom (2013) forklarar mimetisk strategi som att kuratorer vill smélta in 1 kontexten dir de
befinner sig och pé sa sitt vinna jurisdiktion. I detta fall handlar det om nér kuratorn nérmar
sig Ovriga professioner inom psykiatrin och anpassar sig till vardmiljon. Ur intervjuerna
framkommer diskussioner om vad vidareutbildningar kan innebédra for kuratorsrollen, som har
varit vanligt forekommande for kuratorer sedan 1980-talet (Olsson 1999, s. 177).
Intervjupersonen Eva, som &r vidareutbildad till psykoterapeut, beskriver att kuratorerna kan
ha gjort det svarare for sig genom att utbilda sig och nirma sig mer behandlande

arbetsuppgifter.

Sen tror jag att nu nér andra yrkesgrupper, som sjukskoterskor och socionomer, kan jobba
med psykoterapi sa blir det en fordndring i hur yrkesrollen ser ut pa arbetsplatserna. Vi
har kanske gjort det lite komplicerat for oss sjdlva dér. Att vi borjar ndrma oss, delvis da
exempelvis vad psykologer traditionellt sétt har gjort, men att vi ocksd behéller véara

socionomtraditionella uppgifter.

Vidareutbildning visar sig dock avgriansa och tydliggora kuratorernas handlingsutrymme, da
arbetsuppgifterna tenderar att avgrinsas till den expertis man erhéllit under utbildningen.

Samtidigt kvarstar andras forviantningar om den psykosociala expertisen, vilket leder till att
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kuratorn hamnar i ett vagskal. Tucker och Webber (2020, s. 553f.) beskriver hur socialarbetare
anser att vardprofessioner har ett snidvt fokus pa de medicinska bitarna och terapier, dér
socialarbetarens holistiska perspektiv blir avgérande for de patienter som inte dr mottagliga
for terapeutiska insatser. Flera av de kuratorer vi intervjuat har vidareutbildat sig och menar
att de framst har gjort det med anledning av personlig utveckling och intresse. Vissa ser det
ocksé som ett komplement till kuratorsexpertisen, ddr kombinationen av
socionomutbildningen och vidareutbildningen anses genererar sdrskilda metoder.
Intervjupersonen Malin, som lédst grundliggande utbildning i psykoterapi, forklarar hur hon
efter utbildningen sett hur det kan ha hjilpt henne att samverka med andra behandlade

yrkesprofessioner. Hon hénvisar da framst till samverkan med psykologer och sjukskoterskor.

Den hjdlper mig i motet med patienterna for att den ger mig lite mer ideer om hur jag kan
angripa ett problem. Lite mer ramar for att liksom konceptualisera problematiken,
teoretisera kring den och forsta den [...]. Det &r ocksa mycket roligare att jobba sa tycker
jag! Sen tror jag att, har man last en steg 1, sd har man ett hum om terapiforskning och ett
hum om att tinka lite mer psykologiskt. S& det hjilper en att prata mer med psykologerna

framfOrallt, sé att vi har ett storre utbyte. [...] sa delar man nadgonting med dem tycker jag.

Hir visas ett exempel pa den mimetiska strategin (Sjostrom 2010), i form av att kuratorerna
vidareutbildar sig och blir en mer integrerad del i vrdkontexten. Malin ser att hon tydligare
delar nagonting med andra professioner, att de talar samma sprak. Detta kan ses som att hon
starker sin jurisdiktion genom att hon numera delar ndgonting med en etablerad profession
inom vardkontexten. P4 sa vis fir kuratorn erkdnnande inom psykiatrin. Sedermera kan detta
resultera 1 ett béttre samarbete dessa professioner emellan. Intervjupersonen Eva ndmner
ocksd vad hennes vidareutbildning i1 psykoterapi har betytt for relationen till andra
yrkesgrupper: “Ibland kan jag ocksa kdnna, utifran att vi ocksa har psykoterapibiten, att jag
har ndgonting mer yrkesméssigt gemensamt med en annan yrkesgrupp”. Nar Eva upplever att
hon har mer yrkesgemensamma likheter med andra professioner &n med kuratorskollektivet
sa visar detta att hon rort sig ifrn sin ursprungliga disciplinédra bas. Samtidigt uttalar hon en
nérhet till den kunskapsbas som dr dominerande i vdrden. Detta kan ses som en anpassning

for att smélta in 1 sjukhusmiljon och for att visa sig likvérdig andra professioner.
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Sammantaget visar det sig att vidareutbildning liknas med en mimetisk strategi, dock
problematiserar intervjupersonerna valet av att utbilda genom att stilla sig frdgan om de
forsvérar tydliggérandet av kuratorsrollen. Detta kan leda till att spdnningen kvarstar och

mdjligtvis okar.

5.3.3 Vér patientfokuserade strategi

Ovan har vi beskrivit hur kuratorerna vi intervjuat anvént de tva strategier som Sjostrom
(2013) diskuterar i sin avhandling. I var empiri fann vi dock ytterligare en strategi for att
hantera den otydliga rollen som inte kunde relateras till varken den mimetiska eller
aposematiska strategin. Darfor har vi valt att skapa ett nytt begrepp, som vi kallar den
patientfokuserade strategin. | materialet ser vi kuratorer som inte pratar om att smélta in och
kamouflera sig i den medicinska kontexten, och inte heller framhéller vikten av att arbeta for
att sdrskilja sig ifran den medicinska kontexten. Den strategi vi identifierat innebdr att
kuratorn haller hart i den professionella grunden och inte tillater sig forloras i det medicinska
betraktelseséttet. Samtidigt gér dock inte kuratorn nagon storre avgriansning av sin yrkesroll.
Kuratorn gor ett fortydligande for sig sjdlv som inte uttalas for andra professioner. Om
kuratorerna ldgger mindre tid och energi pa att fortydliga rollen och att forsoka fordndra de
organisatoriska fOrutsittningarna, frigors tid till att arbeta for patientens bidsta. Sjostrom
(2013) beskriver att kuratorer bedriver ett jurisdiktionsarbete, vi ser dock att detta ibland
asidosdtts for patienternas skull. Alltsé bedriver inte kuratorerna ett jurisdiktionsarbete i den

patientfokuserade strategin.

I samverkan med andra professioner upplever intervjupersonen Malin att hon kan bli
missforstddd. Nar hon uttalar sig 1 patientdrenden menar hon att hon gor detta utifran sin
specifika yrkeskompetens. Stundtals upplever hon dock att hennes kollegor misstolkar hennes
uttalanden och uttrycker sig enligt foljande: “Ah du ir snill”, “Du #r si empatisk” och “Ja,
men ibland maste vi ju sitta grinser vettu, for patienten”. Malin menar vidare att hennes
yrkeskompetens inte dr sjilvklar hos andra professioner, vilket blir ndgonting hon behdver

hantera. Hér kan en kamp identifieras, vilket Malin vittnar om.
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Ofta blir det att man kénner sig lite dverkord eller sa. Att man far harbargera den kénslan
ganska mycket for man dr ganska liten i det hir stérre sammanhanget, dér ett annat
paradigm rader. Sen ar det ju, det [samverkan] kan ocksé vara fint och fungera bra. Men
det dr &nda en faktor som paverkar arbetet ganska mycket, att man hela tiden far ga med

den frustrationen.

Spénningen mellan egna och andras forvantningar leder till att kuratorerna tvingas hérbérgera
kénslan av inte bli forstddd 1 det sammanhang de dr verksamma. Sedan Sveriges forsta kurator
anstilldes, ar 1914, s& har kuratorns arbetsuppgifter handlat om att bevaka och skydda
patientens rittigheter (Olsson 1999, s. 88f.). Detta kan ocksa ses i intervjupersonernas utsagor.
De bidrar med ett sdreget perspektiv i sjukvarden (Ambrose-Miller & Ashcroft 2016, s.
105ft.), ett perspektiv som de fortfarande strdvar efter att etablera. Den patientfokuserade
strategin blir forst tydlig ndr kuratorer inte arbetar for att tydliggéra sin roll och
arbetsuppgifter infor de andra professionerna. Intervjupersonen Bjorn beskriver att det &r
tidskrdvande att konstant pavisa det psykosociala perspektivet inom psykiatrin. Han viljer

darfor att inte forklara det, om han inte anser att det behovs.

Och ménga génger s& forklarar inte jag om jag inte behover, alltsd for, annars hade det
tagit all tid [...]. Sa det &r framforallt dir det mérks att man sitter pa den psykosociala
expertisen [...]. For att visa det s behdver man forklara, det &r bara det att jag behover
forklara samma sak om och om igen [...] efter ett tag s gor man inte det, utan man gor

det i de fallen dér det verkligen behovs.

De ginger han viljer att forklara och utbilda sina kollegor, motiveras detta med anledning av

patientens basta.

Jag forklarar nédr det behdvs, nédr jag bedomer att det finns ett behov av att forklara
nagonting. Och det kan vara till exempel, ibland kan de [kollegorna] uttrycka: “Denna
patienten fick inte bistdndet av den hér och den hér anledningen”. D& vet man att s var
det absolut inte, och sa fir man ga in och forklara varfor. Det &r liksom mest for den
frustrationen som professionella hédr kan kdnna. Att de ser ett behov och de ser att det
hade kunnat uppfyllas, da gar de ockséa och pratar med patienten om att: “Du borde ha fatt
detta och detta och detta”. Alltsd de gor dem [patienten] inte en tjdnst genom att gora sa,

da far man hjélpa till att utbilda sina kollegor.
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Hér kan ett exempel pa den patientfokuserade strategin identifieras. Eftersom Bjorn forst gor
en avviagning om det dr nddvindigt att forklara for sina Gvriga kollegor eller inte, med
beddmning att det inte drabbar patienten. Bjorn arbetar inte {for att tydliggora sin roll eller det
psykosociala perspektivet om han inte anser det nddvandigt. Hans egen uppfattning om
kuratorsrollen och vad han bidrar med 4r dock tydlig. De ginger han viljer att tydliggora det
dven for andra sa grundar det sig i professionella viarderingar, vilka han anser avgérande for
den heltickande véarden. Likt Bjorn beskriver intervjupersonen Anna hur hon inte f6r en kamp
for att sédrskilja sig och dirfor antar arbetsuppgifter som hon inte anser &r hennes. Hon svarar
nedan pa ifall hennes vilja till samverkan med andra professioner paverkas av deras

forvantningar pd henne.

Ja sa dr det ofta tycker jag, att man stdr med en uppgift och bara: “Jag har ingen aning
men jag far vil googla d, om nu inte ni googlar sa far vél jag gé& vidare” [...]. Nér det
géller sén sak, som att man har en syn pé att kuratorn ska gora allt mdjligt konstigt, sé ar
det klart att det kan paverka viljan till samverkan. Men jag tror att jag forsoker att ha den
tanken med mig att: “Ja men okej, nu far jag denna uppgiften for att man tanker att det &r
nog en kurators...”, istéllet for att tinka: “Nej, det hér tidnker inte jag goéra” [...]. Manga
génger kan det ju vara faktiskt vara sa att det hamnar pa mig. Att jag kan gora nadgonting

som andra inte har mojligheter till eller kunskap om.

Har ser vi inte ett tydligt exempel pd att Anna 4tar sig uppgifter med motivering att det dr for
patientens bista. Didremot ses delar av den patientfokuserade strategin da hon inte nekar
uppgifter som andra inte véljer att utfora. Dock kan Annas sitt att resonera grunda sig i en
tanke om att arbetsuppgiften riskerar att forbli ogjord, vilket i slutdndan kan paverka

patienten.
Som tidigare har nidmnts anser intervjupersonerna att kuratorsrollen behdver stérkas.

Intervjupersonen Oskar resonerar om att perspektiven, som han menar dr kuratorns, hade

kunnat ta storre plats inom psykiatrin.
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Jag hade ju tyckt, i och med att vi lever i en mer och mer komplex social verksamhet sa
tycker jag att vi har missat chansen litegrann. Vara perspektiv hade kunnat vara de
viktigaste och bédsta men vi har inte riktigt lyckats framfora dem och driva dem, som
andra yrkesgrupper. Kanske pé grund av den storre bredden och luddigheten. Samtidigt sa
tycker jag att det dr det bista. Jag tycker att kuratorn dr den naturliga “case managern”
liksom som kan gora det bésta arbetet i komplexa drenden. S& jag tycker att véra

perspektiv hade kunnat ta mycket storre plats overlag i psykiatriskt tinkande.

Nér andra professioner inte har en tydlig bild av kuratorns arbetssysslor och bidrag i
patientvdrden, har kuratorn kant att de behdver bedriva ett jurisdiktionsarbete for att visa att
de dr en legitim del av vdrdkedjan. Oskar menar att kuratorerna inte lyckats stirka sina
perspektiv likt de andra professionerna och menar att detta kan vara ett resultat av den

“luddiga” rollen.

6. Avslutande diskussion

Denna studie har genom kvalitativa intervjuer avsett att undersoka hur kuratorer inom
psykiatrin upplever sin yrkesroll i tvirprofessionell samverkan, samt hur de hanterar sin
yrkesroll inom organisationen. Med hjdlp av var empiri och teori kan vi besvara vara tre
fragestéillningar. Studien har tagit teoretisk utgdngspunkt i Lipkys (2010) teori om
handlingsutrymme. Vidare har vi anvdnt oss av Sjostroms (2013) resonemang om den
mimetiska och aposematiska strategin, som sedan kompletterats med var patientfokuserade

strategi.

Som svar pa fragestdllningarna om hur kuratorer tolkar sin yrkesroll och sina arbetsuppgifter,
samt hur kuratorer ser pd forvintningarna som finns péd deras yrkesroll, visar var empiri att
kuratorn utformar sin yrkesroll delvis utifrdn sina egna och andras forvintningar.
Intervjupersonerna beskriver att det finns en okunskap om kuratorns bidrag i den medicinska
kontexten, vilket dr ndgonting som gér i linje med tidigare forskning. Det finns en forvdntan
frdn andra professioner att kuratorn ska fylla en funktion, men de vet inte riktigt vilken

funktion. Samtidigt menar kuratorerna att de tilldelas restuppgifter, vilket vi tolkar dr ett
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resultat av att rollen ar “luddig”. Kuratorerna séger sig ha ett holistiskt perspektiv med fokus
pa hela patientens livssituation och ser sig som en viktig foretrddare for patienten.
Intervjupersonernas beskrivning visar dock att deras roll &r friare &n andra professioner, vilket
de anser dr bade péd gott och ont. De framhéller att flexibilitet &r en forutsittning for att hjélpa

psykiatripatienten pé bésta sitt, och dirmed att den “luddiga” rollen dven kan vara till nytta.

Med utgidngspunkt i Lipskys (2010) teori om handlingsutrymme kan vi konstatera att
kuratorernas handlingsutrymme varierar pa grund av fOrvéntningarna péd yrkesrollen.
Ytterligare en faktor som kan péverka handlingsutrymmet &r i vilken utstrdckning ansvariga
och ovriga kollegor fister avseende vid det psykosociala perspektivet. Kuratorerna far ett
storre handlingsutrymme att forfoga 6ver nér rollen upplevs vara fri och de ges fortroende att
agera utifran sin specifika yrkeskompetens. Kuratorerna tenderar att fi4 ett mindre
handlingsutrymme nédr det psykosociala perspektivet inte prioriteras 1 vardkedjan.
Sammantaget visar detta att de otydliga forvintningarna och de organisatoriska

forutséttningarna gor kuratorers handlingsutrymme inom psykiatrin komplext.

Som svar pa var fragestillning om hur kuratorer hanterar sin yrkesroll och sitt
handlingsutrymme 1 tvérprofessionella team, kunde vi med hjdlp av Sjostroms (2013)
resonemang na slutsatsen att kuratorer i viss utstrickning anvénder sig av den aposematiska
och mimetiska strategin. Vi sdg ocksd att de anvdnde sig av en strategi som beskrivs av oss
som den patientfokuserade strategin. Vi kunde se tecken pa ett handlingssétt som kan liknas
vid den aposematiska strategin nir kuratorerna pekar pé att de ansvarar for det psykosociala
perspektivet och de icke-medicinska arbetsuppgifterna. Vidareutbildning tenderar ocksa att
avgransa och tydliggora yrkesrollen for andra professioner. Empirin visar dven att kuratorerna
konsulterar och speglar varandra i sin profession for att tillsammans hantera och stérka sin
yrkesroll. Kuratorerna menar ocksa att de drar nytta av tidigare erfarenheter som verksamma
socionomer. Dessa erfarenheter har hjdlpt dem att skapa en yrkesidentitet som kan vara ett
stod 1 sin kuratorsroll inom psykiatrin. De lyfter da fram sin specifika professionella grund.
Intervjupersonerna visade sig tala mycket om tidigare erfarenheter och vi hade kunnat ldgga
mer vikt vid detta i intervjuerna for att fordjupa vér analys. Vi kom fram till att
vidareutbildning inte enbart kan tolkas som en aposematisk strategi, det kan dven kopplas till

den mimetiska strategin. Vidareutbildningar visade sig bidra till att kuratorerna blir en mer
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integrerad del av vérdkontexten. Dérigenom delar de det behandlande arbetet med andra

professioner. Pa sa sitt framhéver de en nérhet till den dominerande kunskapsbasen.

Empirin visade att somliga kuratorers handlingssitt kunde betraktas som varken hidrmande
eller sérskiljande. Av den anledningen valde vi att skapa den patientfokuserade strategin.
Studieresultatet tyder pé& att kuratorerna sitter ett si stort fokus pa patienten att
jurisdiktionsarbetet kommer i skymundan. Samtidigt menar vi att kuratorerna betalar ett hogt
pris nidr de pa sina arbetsplatser harbdrgerar en otydlig roll och tar sig an
“slasktrattsuppgifter”. Denna strategi kan ses som ett resultat av ett utdraget
jurisdiktionsarbete som inte lett till nigra storre framgangar, vilket vi tolkar som ett
icke-jurisdiktionsarbete. Sammantaget menar vi att kuratorernas sétt att uppratthalla och
etablera sin jurisdiktion inte dr bestindigt utan varierar over tid och frén situation till situation.
Agerandet enligt den patientfokuserade strategin hindrar kuratorerna ifran att formedla en
tydligt avgrdnsad yrkesroll. Till f6ljd av detta halls den otydliga bilden av kuratorsrollen

levande och jurisdiktionsarbetet hindras.

Vi viljer att lyfta ytterligare nagra fynd som framkommit, vilka vi ser som extra intressanta att
diskutera. Flera av intervjupersonerna berittade att de hade funnit rollen som kurator svar att
hantera som nyexaminerad socionom. Vi blev avradda att soka oss till kuratorsyrket innan vi
skaffat erfarenhet av socionomyrket. Detta innebédr att en profession, som har funnits i den
svenska vérden 1 6ver 100 ar (Olsson 1999, s. 88f.), &n idag inte har kunnat etableras och

tydliggjorts tillrackligt for att nyexaminerade socionomer ska kunna behérska den.

Att vidareutbilda sig efter socionomexamen kan tolkas vara ett sitt att skapa en starkare
jurisdiktion. Tidigare forskning (Tucker & Webber 2020, s. 553f.) har visat att socialarbetare
har en uppfattning om att ovriga vardprofessioner har ett snivt fokus pd det medicinska och
terapier. | situationer dér patienter inte dr mottagliga fOor terapeutiska insatser visar sig
socialarbetarens expertis vara avgdrande. Empirin tyder inte pd att intervjupersonerna overger
det klassiska sociala arbetet for det behandlande arbetet, eftersom de beskriver att de utovar
arbetsuppgifter som gar i linje med de traditionella kurativa arbetsuppgifterna. Tidigare

forskning (Olsson 2008, s. 10; Blom et al. 2014, s. 21) visar att sjukvarden under 1800-talet

45



sag ett behov av att beakta det sociala perspektivet inom vardsammanhanget, darfor anstélldes

de forsta kuratorerna.

Vi stiller oss frdgan hur det det klassiska sociala arbetet ska bibehallas inom vérden, nir den
profession som ansvarar for det kurativa arbetet utvecklas mot att bli mer behandlande och
terapeutiskt inriktad. Vi foreslar att framtida forskning fokuserar pa vilka eventuella
konsekvenser detta kan leda till. Dels for kuratorernas jurisdiktionsarbete, dels for den
heltickande varden. Det vore ocksa av intresse att i framtiden undersoka om legitimationen
for hilso- och sjukvardskuratorer har inflytande pa kuratorns yrkesroll och jurisdiktion inom
virdkontexten. Detta var ndgonting vi fragade véra intervjupersoner om, men som vi valde att

inte fokusera pa da det var svart att bedoma dess betydelse sé kort inpa inforandet.
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