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Forord

Det finns stora regionala skillnaderna i sjukskrivning och sjuk- och
aktivitetsersittning. Flera utredningar och forskningsprojekt har sokt
forklaringar till dessa skillnader i sddana faktorer som &lderssamman-
sattning, industristruktur, m.m., men endast lyckats forklara en del av
skillnaderna.

Detta foranledde dévarande generaldirektoren for RFV, Anna Hedborg, att
initiera ett forskningsprogram med syfte att soka forklaringar. Programmet —
Trygghetens variationer. Ett forskningsprogram om socialforsékringens
administration och implementering — som nu avslutas, var ett flerveten-
skapligt program dédr etnologiska och statsvetenskapliga synsétt har brutits
mot varandra. Programansvariga var professor Jonas Frykman, etnologiska
institutionen, Lunds universitet och professor Bo Rothstein, statsvetenskap-
liga institutionen, Goteborgs universitet.

Inom programmet har flera forskare fran de bada institutionerna medverkat.
De har gemensamt skrivit foreliggande rapport som en avslutande samman-
fattning av programmet. Detta dr en forskningsrapport och forfattarna stir
sjdlva for rapportens innehall och slutsatser. Forsdkringskassan tycker att
det ar angeldget att forskningsresultat sprids. Jag dr dvertygad om att
foreliggande rapport kommer att uppfattas som stimulerande och bidra till
debatt och eftertanke.

Gunnar Johansson
Forsdkringsdirektor
Forsdkringsutveckling
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Inledning

Denna rapport ér skriven av Jonas Frykman, Mia-Marie Hammarlin, Kjell
Hansen, Bo Rothstein, Helena Olofsdotter Stensota, Isabell Schierenbeck.
Huvudansvaret for studien Om tillit och socialt kapital har Bo Rothstein;
Om lokalsamhdillen, Jonas Frykman och Kjell Hansen; Om administratorer
och ohdlsans communities, Helena Olofsdotter Stensota, Om medikal-
isering, Isabell Schierenbeck och Om utbrdindhet och utanférskap Mia
Marie Hammarlin

For ndgra ar sedan blev vi som forskare tillfragade av Forsikringskassan
centralt om vi utifrin etnologiska och statsvetenskapliga perspektiv kunde
bidra med svaret pa en fraga som genererats av de hdga sjukskrivningstalen
1 Sverige. Det var sirskilt den dramatiska regionala variationen som véckte
fragor. Hur kom det sig att t ex sjukskrivningarna i Norrlands inland var
dubbelt sd hoga som 1 det skogiga Smaland? Vart svar pa det var att gé pé
djupet och studera lokala kulturer, sdvil pa samhéllsniva som inom olika
kontor for forsakringskassan. Projektets utgdngspunkt var att forklaringarna
till de stora skillnaderna i ohélsotal star att finna i olika administrativa
forhdllanden och deras mdte med de respektive regionernas och lokal-
samhdéllenas kultur. Utifran ett méngvetenskapligt angreppssatt har vi
undersokt hur dessa skillnader uppstatt, reproducerats och foréndrats.
Studien &r resultatet av ett tvarvetenskapligt forskningsprojekt och ar pa det
sdttet en gemensam insats.
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Staten och det lokala kapitalet

Kan man verkligen tala om lokala kulturer i en tid av homogenisering,
globalisering och tilltagande migration? Det finns en vida spridd uppfattning
att nya medier som TV och Internet starkt paverkar vart beroende av sldkt,
vanner och vardagliga mdten — platser tenderar att bli virtuella i stéllet for
verkliga. Inom forskarvérlden har minga pekat pa att social gemenskap var
nagot som tillhor ett forgdnget samhille medan individualism och ensamhet
blivit vér tids lott. Titeln p& Robert Putnams bistséljare "Den ensamme
bowlaren” visar vdl om nagot vad denne hogt respekterade statsvetare anser
om vad som hént med det sociala kapitalet och mdjligheterna fort verklig
for gemenskap.

Vi utgick tvért frén att det lokala fétt fornyad om &n ndgot annorlunda
betydelse i samtiden. Titta bara pa hur en antikvarisk vag gjort att knappt ett
uthus fa férsvinna, utan att dokumenteras; hur koksinredningar fran 50-
talets sovstdder hamnar pa hembygdsmuseum; hur var liten kommun
forsoker skriva in sig 1 det gemensamma kulturarvet. Globaliseringen har
gjort det mdjligt att profilera det lokala utan att vara provinsiell — vilket var
hotet under 1900-talet. Det dr detta som fitt det lite skimtsamma namnet
”glokalisering” — en sammansmaéltning av orden global och local. En av de
viktigaste forklaringarna till att det lokala lever sé starkt — i Sverige sarskilt
och Europa i allménhet — &r forvdnande nog — nirvaron av starka offentliga
institutioner (jfr Rothstein 2001). Stodet frén olika socialforsékringar haller
det lokala under armarna — nér man &r sjuk, utan arbete, i behov av social-
hjilp eller tidig pension. Regioner lever inte langre i kontrast till utan i stark
symbios med det allménna.

For vért projekt om ohélsans fordelning, var lokal kultur ndgot som 1 forsta
hand kom att handla om i vad man det producerar till-tro och &r platsen som
rymmer olika til/-gdngar. Alltsé det fortroende som folk kdnde for att de
lokala samhéllena fungerade rdttvist och att samhéllet som helhet var till for
dem. Hér lutade vi oss emot Robert Putnams teorier om #rust och social
capital (Putnam 1993, 2000, 2007). Det sociala kapitalet &r helt enkelt de
resurser 1 form av kontakter som finns tillgédngliga for en person eller grupp.
Det ar ett typiskt #ill-ord, ett framatriktat begrepp som antyder de mojlig-
heter som star till buds. Tilliten till samhéllet byggs dé fran botten upp och
baserar sig p4 ménniskors vardagliga erfarenheter. Det lokala dr provarenan
dar de kan testa om de vagar lita pé folk i allménhet. I sdidana samhillen dér
det sociala kapitalet &r stort och tilliten stark, dér paverkas ocksa livsvillkor-
en. Hélsan ar battre och sé ér trivseln. Integration mellan etniska grupper
flyter mer friktionsfritt, tolerans mot oliktdnkande slar inte dver i misstro
osv. Vart antagande fran borjan var att andelen sjukskrivna var relaterat till
hur det sociala kapitalet var utformat i olika delar av landet. Och att detta
hade historiska rétter och att lokala tendenser forstiarkts, inte forsvunnit
under senare tid.



F6r55kringSkassan Socialférsakringsrapport 2009:2

Samarbetet mellan etnologer och statsvetare visade sig vara fruktbart.
Etnologi har ldnge intresserat sig for lokal kultur — men mer sillan for
statens roll 1 det lokala. Statsvetenskapen har i sina studier av administration
haft svart att finna instrument for att tolka det lokala. Hir mottes pa ett
lyckligt sétt perspektiven ovanifran det etnografiska arbetet med vardag och
praktik. Det kan vara pa sin plats att nimna ndgot om den egendomliga
frdnvaron av statens och de offentliga tjanstemdnnen i etnologins ménga
lokalundersokningar. Det har funnits en romantiserad bild av att det lokala
var nagot som existerade pd trots av centralmakten och marknadskrafterna.
Det var mer genuint, befolkningen mer ofordarvad och birare av en lédngre
kontinuitet bakat dn den opersonliga statsapparaten. Fran studiet av dar och
fiskeldgen, brukssamhéllen och glesbygder visade etnologer girna att
handen ovanifran ofta var bade fumlig och fortryckande. ”Central-
byrékrater” blev snabbt ett skéllsord och statliga tjanstemén ségs ldtt som
humorless automatons och bdrare av maktens varden och handgrepp (Brox
1966, Herzfeld 1991). Darmed missade man den aspekt som vi kommit att
finna sa sjdlvklar i denna studie — ndmligen de vardagliga trygghetssystem
som en forutséttning — inte ett hinder — for det lokala livet. Kontoret for
forsakringskassan lag ofta i centrum av samhallet.

Vi menar alltsa att det lokala rymmer goda potentialer for att studera hur
statliga regelverk fungerar 1 den praktik dér ocksa ménniskors kultur blir en
viktig faktor. Etnografins styrka &r att den kan visa samhéllen inréttar sig
efter institutionernas nédrvaro. Somliga orter — som vi skall se — kom att
utbilda attityder ddr man avvisade ett statligt inflytande darfor att de ségs
som alltfor patringande; andra utvecklade en stor intimitet vilket laste orten
till monster som pa sikt verkade nedbrytande sdvil ekonomiskt som
kulturellt. Det var sdlunda varken avsiktligt eller humant om man 14t folk
undersoka pa vad sitt de kan vara sjuka for att den vigen kunna klara sin
och 1 forlingningen samhéllets forsorjning. Den analytiska podngen ir att vi
i den hir studien kom att fokusera pa mellanrummet — beroringsytan mellan
styrningen uppifran och de mdnster som utvecklats nedifrén.
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Folkhalsa och regional variation

Utgéngslédget for studien var om det gick att pavisa nagra kulturella faktorer
bakom de hoga sjukskrivningstalen. Nér vi inledde undersokningen lag
ohélsotalet pd 42. I jimforande studier kom det fram att i Finland var talen
hilften sa hoga, 1 Danmark en tredjedel av de svenska och i Tyskland blott
en fjardedel (Palmer 2003).

Vér ingang blev da den kraftiga regionala variationen. De manga under-
s6kningar som vi kunde bygga pd, visade att alderssammansittning, socio-
ekonomiska villkor, tillgdng pa arbete etc. — gav en del av forklaringen —
men dven ndr man kalibrerat for sddana kvarstod olikheterna (Palmer
2004).' Egendomligt nog var det pa landsbygden och i smdsamhdllen som
folk var mest sjuka och inte i urbana miljéer. Det senmoderna samhillet
med dess stress, svérigheter for folk att fa livspusslet att g& ihop, oséker-
heten pad arbetsmarknaden var ju ndgot som borde sli hardast i de storre
stdderna. Det har atminstone blivit en form av modern vetenskaplig folklore.
Men i stéllet var det i regioner dér folk levde néra naturen som sjukdomen
slog till! Har kravdes det uppenbarligen mer djupgaende studier av hur de
lokala kulturerna sag ut.

Misstanken centralt, fran politiker och Forsakringskassan, var forstés att
Overutnyttjande av sjukskrivningarna berodde pé ett individuellt fusk som
efterhand antagit kollektiva proportioner. Detta kunde da rittas till genom
regelskidrpning och dvervakning, vilket tillsammans med de nya reglerna for
begransad sjukskrivningstid blev den modell man valde. Risken med det
synsittet var forstds att man ldtt hamnade 1 en moraliserande forstéelse av
varfor talen var si hoga.” Ohilsotalen for oss som forskare avspeglade
snarare vilket fortroende for socialforsdkringarna som fanns pa olika platser
— och hur man lokalt anvénde sig av dem for att hantera olika problem.
Lokala samhéllen erbjuder en mojlighet att utga frén praxis — hur regler och
system omsitts i daglig handling. I det lokala lever savil de som anviander
sig av valfardsstatens tjanster som de som administrerar dem och de delar
ofta de virderingar, attityder och levnadssitt som finns pa orten.

Metodologiskt kom vi att anvinda oss av profilskapande kontrastverkan —
tva regioner med sinsemellan mycket olika ohélsotal sattes emot varandra

" Arbetsloshet och sjukskrivingar kunde stundom fungera som kommunicerande kirl: nir

arbetslosheten stiger sjunker sjukfranvaron och vice versa (Goine & Edlund 2003).

> Det fanns vid denna tid en ganska vitt spridd uppfattning att det kunde ligga “ndra till
hands att tro att de stora avvikelser som uppvisas av Norrlandslinen snarare
dterspeglar ett annat synsdtt kring hur socialforsdkringssystemet ska anvindas och att
de hoga uttag av sjukpenning och fortidspension fungerar som ett regionalt stod” (RFV
Analyserar 2003: 4). Jfr ocksa studierna av sdrskilt norrlandslédnen i RFV Analyserar
2002:11; 2002:16; 2003:4; RFV Redovisar 2002:8; 2003:4; RFV, Enheten for analys
2003-03-03.
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for att pd den vdgen kunna spéra grundlaggande kulturella och strukturella
sdrdrag. Det kom att bli Jonkopings 14n 1 sodra Sverige dér ohélsotalet vid
inledningen av var studie 1ag pé 34 och Jamtlands ldn med ett ohélsotal pa
60 (se ocksa Frykman & Hansen 2005). Senare kom talen att nagot
utjimnas, men skillnaderna regionerna emellan bestod. Det hér var ocksa
regioner med mycket tydligt uttalade kulturella profiler, kinda sedan linge
inom kulturvetenskaplig forskning.> Andra parametrar skulle tagits med om
undersokningen géllt urbana miljéer, men resultaten skulle vara likformiga .

Som forstéelseverktyg kom vi att anvinda oss av vissa av de nimnda
begreppen inom etnologi och statsvetenskap som just trust och social
capital, men ocksa forsokt att se hur dimensionerna hope and worry; har
fungerat som kulturellt starkt organiserande faktorer i hur méanniskor
forhéller sig till statens mdjligheter att skinka trygghet och skapa tillit (jfr
Hage 2003). De begreppen handlar alla om den verklighet manniskor ser
framfor sig ndgot som av lattforstéeliga skél har inflytande 6ver deras
upplevda hélsa.

Framstéllningen i det foljande inleder med en presentation av de tva
regionerna. Dérpa foljer en genomgang av det vetenskapliga bruket av trust
och socialt kapital inom den stats- och beteendevetenskapliga doméan dér det
hor hemma. Forst ddrefter blir det mojligt analysera de tvé regionerna
kulturellt utifran den foérnyade betydelsen av community. Vilken roll spelar
det lokala for den till synes neutrala administrationen inom forsakrings-
kassan? Det blir foremal for ndsta avsnitt. Undersokningen tar ocksd upp
sjukdomspanoramat i de olika ldnen och ser pd fenomenet medikalisering ur
lokalt perspektiv. Slutligen visas i en studie av hur "utbrandhet” och andra
“vaga diagnoser” hur viktigt det dr att en diagnos &r forankrad i det lokala
samhdllet. Vi summerar genomgéngen av den regionala variationen med att
lamna de tva linen, for att fora en allmén diskussion om den betydelse som
fortroende, hopp och dngslan kan ha for att hélla talen for sjukskrivningar
laga.

Tva regioner

Orterna vi valde 1 Jonkopings ldn var industri- och invandrarkommunen
Gislaved (med ett ohilsotal pa 33,5), pendlarfororten till Jonkdping, Mullsjo
(37,1), och den klassiska industri- och jarnvigsknuten pa smaldndska hog-
landet, Nissjo (38,4). I Jaimtland var det Ostersund med sin tita nirvaro av
statliga verk, lokal administration och turism (60); och glesbygdskommunen
Strdmsund som bland annat dr kdnd som orten dér motstdndet mot EMU
samlade flest invanare i hela landet (67,3).

Pé alla orterna var det kvinnor dver 60 som hade hogst ohélsotal. I Strom-
sund rorde det sig t ex om 162 dagar om éret, medan det i Gislaved var

’ Huvudsakligen beslutsfattare inom kommunal administration, inom den polikliniska
varden inom Forsédkringskassan och pé arbetsformedlingar har intervjuats, journaler pa
Forsikringskassan har studerats och omfattande deltagarobservationer har utforts.
Sammanlagt utgér studien fran fyra ars- ej sammanhingande - filtarbete. Metoderna har
skiftat mellan etnologer och statsvetare.
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jamforelsevis lagt — 99.* Som framgr av siffrorna var variationen mellan
lanen langt storre 4n inom dem.

Hiér gjorde vi omfattande empiriska studier, huvudsakligen i form av
intervjuer med personal som arbetade pé orternas forsdkringskassor, pa
vardcentraler, bland tjanstemén pé olika nivder inom kommunal forvaltning
och fortroendevalda politiker, forsamlingsforestandare, hilsoplanerare och
med folk pd gatan och de som gétt linge sjukskrivna. Vi bad dem ge sin bild
av hilsotillstdndet, kommentera ohélsostatistiken, och ge oss sin tolkning av
hur detta passade in i vad de uppfattade som ortens kulturella monster och
moraliska profil. Omfattande statistiska studier gjordes ocksa av hand-
laggarnas attityder 1 enkdtform och en heltickande studie av de diagnoser
som gixslit upphov till sjukskrivningar under de senaste 30 aren utfordes
ocksa .

Att fOrsta ett samhalle utifrdn dess beslutsfattare visade sig vara ett lyckat
grepp, satillvida som nésta alla tjanstemén satt inne med en imponerande
kunskap om sina samhaéllen; alla hade mycket klara uppfattningar om
problemlédget nir det gillde ohilsotal. Liksom skattekronorna, befolknings-
talen och arbetsloshetssiffrorna var detta en del av den kommunala bilden
utat och en stindig kalla till undringar. Hoga tal var en orsak till bekymmer
och l4ga till stolthet. De var ju ett slags tecken pa hur hela samhéllet madde
och dessutom en ekonomisk angeldgenhet av forsta rang. Hér handlade det
ju om skattekronor. Flera av tjanstemdnnen hade levt pa platsen hela livet
och sysslat med sociala, politiska fragor. Samhaéllets etos — kidnda och
praktiska gemenskap — var vél bekant for var och en; sjélvklart stod
valfardsstatens administration i centrum for vad man sdg som livet 1 deras
community.

Orterna vi arbetade med var relativt sma men hade mycket vaxlande demo-
grafisk och ekonomisk profil. De smalidndska orterna var priaglade av ett
livaktigt néringsliv, lag arbetsloshet, timligen stora inslag av invandrare och
tydliga sociala hierarkier, medan de jimtlindska kommunerna hade ett
mindre utvecklat och mer ensidigt néringsliv, hog arbetsloshet, etniskt
homogen befolkning och otydliga sociala hierarkier. Kommunerna valdes sa
att de skulle fanga upp ett kontinuum mellan landsbygd och stad, mellan
industriorter och sovstéder och visa pé sé sdtt mangfalden inom var region.
Mer én att framsta som enstaka orter kan kommunerna belysa nagra av de
allménna villkoren fér minniskor som levde i Norrlands inland respektive
den smalidndska sméforetagarregionen. Utdver det var var ambition att prova
om hér fanns mer djupgaende skillnader som strickte sig utanfor de
speciella, svenska regionerna. Var ambition har alltsé infe varit att forsoka
ge en sa portréttlik bild av regionerna som mojligt. Det skulle ha kravt en
annan form av undersokning. Hér kom vi att fésta blicken vid samspelet
mellan lokalt liv, hdlsa och myndigheters nérvaro.

Siffrorna géller for ar 2005, de har sedan sjunkit 6verlag utan att relationen mellan
regionerna darfor paverkats.

Se ndrmare publikationer pa védg av Helena Olofsdotter — Stensota och Isabel
Schierenbeck, och forteckningen pa hemsidan www.tryggvar.se.
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Forutom de divergerande ohélsotalen var ett av skélen att vélja Sméland och
Jamtland som regioner att de var omrdden med tydligt artikulerade kultur-
monster. Folk talade om sig sjdlva i kulturella termer, de var vil etablerade
begrepp i offentligheten och de var grundligt studerade inom historisk och
etnologisk forskning. Det finns ocksd hyllmeter av studier om dessa
omradens kultur, ndringsliv och samhallsstruktur. Vad det innebér att vara
jamte vet snart sagt var invanare sedan arhundraden och sak samma med det
smalidndska.

Till det yttre &r de regioner med och mycket skog och tidvis mycken
fattigdom. Jamtland i norr har gréns i fjdllkedjan mot Norge, ett land man
tillhorde fram till 1645. Landskapet &r glest befolkat och mer &n hélften av
de 130 000 invanarna #r bosatta i den enda staden, Ostersund. Utanfor
staden finns mindre tétorter, byar, berg och vidstrackta naturomraden. I den
nationella ekonomin har ldnet varit en rdvaruproducent, som levererat
skogsravara och elkraft till industrin — 1 andra delar av landet.

Smaland &r beldgen i landets sddra delar och striacker sig fran den dstra
kusten vésterut in mot en hogplata, betydligt titare befolkat och med flera
stdder och smdorter. Jorden i det omrade vi studerade &r for det mesta karg,
aven hir finns omfattande skogar. Sedan 1800-talet har hir utvecklats en
smaindustri baserad pa produktion av jarn och trd. Fran de fattiga villkoren
gav sig manniskor under forra seklet ut pa arbetsvandringar och emigration-
en till USA var omfattande. Landskapet dr sedan 1800-talets slut ett féste for
lagkyrklig och pietistisk fargad, frikyrklig vickelse.

11
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Om tillit och socialt kapital

Innan vi redovisar den empiriska undersokningen dr det nddvindigt att ta
upp hur begrepp som social tillit, mellanménskligt fortroende och socialt
kapital hittills anvdnts inom den beteendevetenskapliga forskningen. Detta
med avsikt att se om de kan hjdlpa oss att tringa djupare in i de regionala
skillnader vi fokuserat. Inom flera discipliner har det sedan lang tid tillbaka
forts en intensiv diskussion om forhdllandet mellan s.k. rationalistiska
forklaringsmodeller och mera kulturbestdimda ansatser. Skall ménskligt
handlande i forsta hand forklaras genom hénvisning till begrepp som egen-
intresse, nytta, strategi och kalkyl, s& som ofta sker inom ekonomisk teori?
Och hur gér detta att forena med att se manniskan som styrd av de specifika
kulturella och sociala normer som hon pa olika sétt internaliserat? Inte minst
inom den omfattande forskningen om socialt kapital och tillit & denna
problematik central av bade teoretiska och empiriska skél. I diskussionen
kan man identifiera tva ytterlighetsstdndpunkter.

Rationalism

I den ena, som representeras av den i dessa sammanhang mycket inflytelse-
rike amerikanske politiske filosofen Russell Hardin, forstas mellanménskligt
fortroende som en del av den rationalistiska teori vars grund ér “’the
economic man”. Den enskilde aktorens fortroende for den andre aktoren ses
1 detta tinkande som “’inkapslat” i en bedomning av den andres nyttokalkyl
for att agera palitligt. Vi litar enligt det synséttet pa andra méanniskor endast
om vi tror att det ligger i deras egenintresse att vara palitliga och detta &r i
sin tur styrt av var information om hur deras incitamentsstruktur ar
konstruerad (Hardin 2002). Detta medfor att vi bara kan hysa tillit for ett
mycket begrinsat antal ménniskor eftersom vi bara kan hantera sadan
komplex information om en liten grupp. Vidare innebir detta att for vira
flesta kontakter med andra litar vi inte pd dessa i allminhet — utan bara 1
frdga om vissa egenskaper. “As a rule, we trust only those with whom we
have a rich enough relationship to judge them trustworthy, and even then we
trust only over certain ranges of action” (Hardin 2006, s.18).

Det betyder att vi inte skulle kunna hysa fortroende i allmdnhet for t ex
personalen pa forsiakringskassan dit folk 1 lokalsamhéllet sokte sig med sitt
behov av stdd, utan bara just i avseendet pa deras formaga att fordela
hjilpen. Dessutom litar man bara pa dem for att man vet att det finns
effektiva institutionella mekanismer som skulle bestraffa dem om de
misskotte sina uppgifter. Det betyder att man litar enbart pa tjdnsteménnen
darfor att man har gjort beddmningen att det ligger i deras egenintresse att
agera pa ett ansvarsfullt och pélitligt sitt i stodet vid oforméga eller ohélsa.

Inom denna rationalistiska tankevérld finns det heller inget utrymme for
fenomenet community — en “generell tillit till andra ménniskor” 1 det
samhille man lever, av det enkla skilet att man som individ inte kan ha
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tillrackligt med information om “andra ménniskor i allménhet” och
framforallt inte om de ofta komplicerade institutionella mekanismer som
reglerar deras beteende. Inom den rationalistiska teorin dr séledes enbart vad
vi kallar partikuldr tillit mojlig.

I enlighet med denna teori blir det logiskt att anse det som “oférnuftigt” av
méinniskor att dverlata till offentliga organ sadant som inte &r absolut
nddvéndigt, t ex sjukforsidkringen, och av detta skél bor den offentliga
sfaren begrénsas till huvudsakligen sddant som handlar om lag och ordning.
Skalet &r att kontroll- och incitamentssystemen blir for omfattande och
komplicerade for att man skall kunna bedéma om de offentliga tjanste-
minnen handlar i 6verensstimmelse med sin egen nyttokalkyl. Har de
verkligen ett eget intresse som gor att de kommer att agera pa ett palitligt
sitt gentemot den enskilde (Hardin 1999, s. 35)?

Detta rationalistiska tdnkande har visat sig problematiskt av minst tva skél,
ett empiriskt och ett teoretiskt. Dels visar aterkommande surveyundersok-
ningar att minniskor i olika l&nder uppger att de anser att de kan lita pa
andra ménniskor 1 véldigt varierande grad. I t ex de nordiska ldnderna &r det
en klar majoritet som uppger att de anser att “man kan lita pa andra
ménniskor” medan det 1 andra lédnder det bara 4r en liten minoritet som anser
sd —t ex 1 linder som Rumaénien, Brasilien och Turkiet. Infor empiriska
resultat som dessa stir den rationalistiska teorin tomhént eftersom man
rimligen inte kan hivda att det finns nationella skillnader 1 sittet att gora
nyttokalkyler eller skapa fungerande incitamentssystem. I vér studie
forefaller det helt orimligt att forklara skillnaderna mellan Jamtland och
Smaland med att innevanarna i dessa samhillen utvecklat olika sitt att gora
rationell nyttokalkyler pa. Uppenbarligen finns det ett knippe fenomen som
har att géra med community att ta hdnsyn till.

Den teoretiska kritiken har pekat pa att rationalismen skulle gora all
mellanménsklig tillit till ndgot synnerligen séllsynt. Skélet dr att det for den
rationellt egennyttige aktdren A vore den bésta strategin att forst ge sken av
att vara pélitlig i ett antal transaktioner av mindre viarde. Med detta hoppas
A att B anfortror honom ndgot verkligt virdefullt. Nar sé slutligen sker, blir
det rationellt for A att svika B:s fortroende och helt opportunistiskt ligga
beslag pa vad B anfortrott A. Men om B har anledning att missténka att
detta dr grunden for A:s agerande kommer hon eller han aldrig att 6ver-
huvudtaget borja lita pd A. Den formen av strategier skulle snabbt genom-
skédas i vart lokalsamhille dar man har multipla relationer till varandra
utstrackta over tid. Den strikt rationalistiska teorin om fortroende och tillit
blir pa detta sitt allt for motségelsefull och nirmast sjalvupplosande
(Rothstien 2005 kap 3, jfr Williams 2002).

Kulturalism

Den kulturella ytterlighetspunkten &r att se tillit som en moralisk egenskap
hos aktdrerna. Vissa médnniskor har helt enkelt genom tidig socialisering
under barn- och ungdomséren blivit saidana som litar pd andra manniskor”,
som alltid tror andra om gott och som har en mycket optimistiskt syn pa
livet och andras allménna palitlighet (Uslaner 2002). Andra ater har genom

13



F6r55kringSkassan Socialférsakringsrapport 2009:2

socialiseringsprocessen kommit att utveckla en stark misstro mot andra
”minniskor 1 allminhet”. Inte heller denna syn pa fortroende ar sarskilt
givande for vart syfte. Det &r for det forsta inte rimligt att de mycket stora
variationerna mellan ldnder 1 graden av mellanménsklig tillit skulle kunna
foras tillbaka till olikheter i den tidiga socialisationen. Det finns en inte
obetydlig risk att individerna i1 analyser av detta slag reduceras till en slags
“cultural dopes” (Giddens 1984). Ett exempel kommer fran Ian Lustick,
som beskriver forestdllningen om aktorens agerande i kulturbaserade
analyser som “beteende utan att de deltagande fattar nagot beslut eller gor
nagot val” (Lustick 1997: 12). I lokalsamhéllen med rorlig befolkning skulle
det krdvas lang socialisering for att upptdcka de dolda men sjilvklara
monstren.

Uppenbart finns det mycket litet, om ens nagot, utrymme for sddana
ménskliga egenskaper som avsikter, syften, strategiskt handlande — for att
inte tala om Overvéigda val inom detta perspektiv. Nér en gdng virlden har
blivit “kulturellt formad” for aktorerna, sé ar de inte ldngre handlande
agenter 1 nigon meningsfull betydelse av begreppet (Lustick 1997, s. 12).
Det forefaller emellertid mycket osannolikt att mdnniskor i de samhallen vi
tagit upp till granskning, inte skulle pdverkas av sina erfarenheter av hur
andra faktiskt agerar. Efterhand tar de till sig denna information pé ett for
dem meningsskapande sitt. Idén om att en kulturell ordning skulle kunna
vara sa stark att den resulterade i socialisation som determinerade individ-
ernas tillit forefaller alltséd inte bara motsagelsefull utan ocksé empiriskt
svarbelagd. Den hor mer hemma i forestdllningarna om “’férmoderna”
samhdéllen och andra utopier.

Folk gor hela tiden varderingar och val. Det ér vil kédnt att det finns ett
negativt samband mellan graden av korruption i ett samhille och grad av
tillit — ju mer korruption, desto ldgre ér tilliten till andra ménniskor
(Rothstein & Uslaner 2005). Logiken forefaller vara att om man ser att
lokala myndighetspersoner sysslar med korruption s& kommer medborgarna
generalisera deras ohederlighet och opalitlighet till resten av samhallet.
Konkret, om man inte kan lita pa lararen, polisen, ldkaren och forsdkrings-
tjdnstemannen i sitt lokala samhélle, da kan man inte heller tdnka sig att
”folk 1 allmédnhet” ar att lita pa — der Fisch stinkt von Kopf her — forruttnel-
sen borjar ovanifran /the problem starts from the top/ (Rothstein & Eek
2006). Det finns ocksa studier dér man analyserat vad som hinder med
tilliten hos manniskor som emigrerar fran ldnder dédr den generella tilliten ar
mycket lag till lander dér den dr hog. Resultaten visar att efter en tid
kommer att deras fortroende for andra manniskor att 6ka och att en av de
faktorer som pdverkar detta mest &r om det uppfattar att de har blivit
“rattvist” och “opartiskt” bemdtta av myndigheterna i det nya landet
(Nannestad & Svendsen 2005). I flera av de samhillen vi undersokte var
invanarna inte fodda pa platsen och flera av dem hade flyttat dit som vuxna.
Hur skulle de d& kunna ha socialiserats till att omfatta den habitus dér vissa
moraliska normer gjorde sig géllande?
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Lokala synsatt

Att kryssa mellan rationalismens Skylla och socialisationens Karybdis
innebdr att forsoka finna teoretiska ingdngspunkter som tar hénsyn till att
ménniskor faktiskt &r meningsskapande individer; att de har formagan att ta
till sig och bedéma information om ménniskorna i det samhalle de verkar i —
samtidigt som de naturligtvis ocksa paverkas av detta samhélle. Det senare
betyder att vi ocksd méste undersdka om lokala kulturella koder sdger ndgot
om tilltrons vdgar. Som den brittiska filosofen Bernhard Williams har
argumenterat for, behdver vi en definition av fortroende som varken
reducerar det till en frdga om en inneboende kulturellt determinerad
moralisk virdering — eller till ett rent rationalistiskt instrumentellt viarde
(Williams 2002: 90f).

Ett sétt att forsta fragan om man hyser tillit till andra &r att nir individer gor
en sddan beddmning s& gor de ”a moral evaluation of the society in which
they live” (Delhey & Newton 2004). Tillit utgar séledes fran en vérdering av
samhdllet 1 stéllet for individerna. Om man anfortror andra manniskor eller
myndigheterna nagot (en tillgdng, en uppgift) — kommer de att vara palitliga
eller kommer de att missbruka ens fortroende? Frigan dr dd var sddana
“belief systems” om den géllande samhillsmoralen kommer ifran och, inte
minst, hur de kan anvéndas for att forklara skillnader mellan olika regioner i
ett land som Sverige?

Nér ménniskor skapar sig uppfattningar av detta slag sé skall vi inte se dem
som enbart styrda av sin lokala “communities” eller av idéer om hyper-
rationalitiet”. Istdllet miste vi anta att individerna aldrig kan ha mer &n
flackvis information om de dvriga aktorerna i det samhille de lever i.
Utifrdn den fragmentariska och ofullstindiga bilden far de likvil forsoka
bilda sig en uppfattning. De iakttar hur andra aktdrer (inklusive tjdnste-
minnen pa Forsdkringskassan) fungerar 1 sitt lokalsamhélle och uppdaterar
kontinuerligt sin uppfattning baserad pé allehanda ny information som nar
dem (Young 1998).

Ekonombhistorikern och Nobelpristagaren Douglass North har forsokt form-
alisera den kulturella forstdelsen av de institutioner som styr ménniskors
handlande. Med institutioner forstar North olika regelsystem som dels kan
vara formella (lagar, forordningar) men ocksa informella typ sociala
konventioner och sociala normer, t ex normer om ens egen tillit och andra
manniskors (och myndigheters) palitlighet. Dessa har formen av en slags
”shared mental models” som paverkar hur vi agerar i olika situationer dér vi
kan vélja mellan att t ex agera solidariskt eller enbart se till vart egenintresse
(North 1998a & 1998b, jfr Douglas 1986). North menar att formagan att
skapa formella och framforallt informella institutioner som underlittar olika
former av ”produktivt utbyte” dr grunden for s gott som alla samhéllens
sociala och ekonomiska prestationsformaga. Sérskilt intressant for var
analys &r att han hdvdar att medan formella regelverk kan vara viktiga for att
underlétta uppkomsten av och stirka sddant “produktivt utbyte” (t ex en
fungerande réttsordning) sa dr det de informella institutionerna i form av
normer, sociala konventioner och internaliserade ’codes of conduct” som ar
avgorande (North 1998a, s, jfr North 2006). Hér talar ekonomin ett tydligt
kulturellt sprdk, men med viktiga inslag av aktivt beslutsfattande.
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Interaktiv rationalitet

Detta leder oss da fram till en forstaelse dér etnologin och statsvetenskapen
har léttare att moétas. Tillit kan ses som ett bojligt, interaktivt fenomen. Detta
ar en idé som lanserats av bland annat Robert Auman. Den innebér att man
kan se pa uppfattningar om andra ménniskors palitlighet (vad vi hir
definierat som “’the moral standard of the society in which you live”) som ett
utslag av en form av denna interaktiva rationalitet (Aumann & Dreze 2005).
Nér manniskor bestimmer sig om hur de skall agera, sa utgér de inte
nddvéndigtvis frén sin egen nyttokalkyl om vad som &r mest fordelaktigt for
dem sjélva. Istéllet utgar de fran hur andra méinniskor i deras lokalsamhélle
kan tdnkas agera, om de befunne sig i en likartad situation. De 4r med andra
ord beredda att agera i enlighet med solidariska normer — om de tror att de
kan lita pa att de flesta i deras community 1 en likartad situation ocksé skulle
folja sddana normer. Naturligtvis géller d& ocksd motsatsen: Stillda infor
mojligheten att enbart se till sin egennytta och bortse frin normen att agera
solidariskt kan vi anta att de flesta kommer att agera efter egennyttans
princip om de har uppfattningen att de inte kan lita pa att de flesta andra
méinniskor ocksé agerar solidariskt (jfr Levi 1998). Denna slags interaktiva
rationalitet skiljer sig ddrmed frin ekonomisk rationalitet eftersom aktéren
inte automatiskt agerar for att maximera sin egennytta. Istillet dr idén om
interaktiv rationalitet i grunden relationell d den innebér att ndr ménniskor
véljer hur de skall agera sa dr deras utgdngspunkt vad de tror om hur andra
méinniskor (i liknande situationer) agerar.

Det hér har varit en nddvéndig teoretisk omvég for att belysa hur det kan
uppsta helt olika uppfattningar och praktiker om hur ett sjukforsidkrings-
system kan och bor anvindas i olika lokalsamhéllen. Det helt avgdrande blir
att undersoka hur sadana uppfattningar om ”de andra ménniskorna” har
uppstétt och hur (och av vem) de har formats. En sddan ”shared mental
model” kan t ex ta sig formen av foljande slags resonemang. ”Jag kommer
att anta att andra ménniskor dr att lita pa om jag ocksa tror att dessa andra
manniskor anser att (sddana som) jag dr att lita pa” (Rothstein 2008). Det
innebdr sdledes att det centrala elementet nér det giller den lokala kon-
textens betydelse for aktorernas mellanménskliga tillit &r den 6msesidiga
forvintningen hos aktérerna om de andra aktrernas agerande och forvént-
ningar (Aumann & Dreze 2005, s. 9).

Ett konkret exempel pé detta &r den intensiva debatt om “fusk™ i friga om
sjukskrivningar som forekom under den aktuella undersdkningsperioden (jfr
Frykman & Hansen 2008). Forskningen visar att de flesta ménniskor 1 ett
samhélle uppger att de avstér fran att fuska om de uppfattar att de kan lita pa
att de flesta andra ménniskor som befinner sig 1 samma situation som de
sjdlva ocksa skulle avsta (jfr Laurin 1986). Hér blir naturligtvis ocksa
fortroendet for de myndigheter som skall hantera sjukskrivningar centralt.
Om man tror att dessa ar rimligt effektiva i att upptacka och atgérda
(bestraffa) de som fuskar dr det rimligt att anta att de flesta ménniskor just
darfor véljer att inte fuska och ddrmed inte sjdlv ens forsoker. Men om man
istéllet uppfattar att myndigheterna &ar ineffektiva och slédpphinta i dessa
avseenden kommer rimligen den interaktiva rationaliteten att sla annorlunda
for det egna beteendet nér det géller om man skall forsoka eller inte forsoka
fuska. Efter att debatten om “6verutnyttjandet” av sjukskrivningarna rasat
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pressen ett par ar och regelverket stramats upp, sdg man ocksé en rejél
nedgang 1 ohilsotalet.

Vad ménniskor i situationer som dessa véljer att géra beror, enligt detta
slags teoretiska resonemang, pa vad de tror om hur andra méinniskor agerar
och inte minst d& om i vilken grad det gar att lita pa att de agerar solidariskt.
Deras “kénsla av gemenskap”, eller med en annan terminologi det lokala
samhdllets etos” avgors da av hur de kommer att tolka t ex “6verutnyttjan-
det”. Detta innebédr ocksé rent konkret att fortroendet for andra ménniskor i
ett lokalt samhélle star i ett delvis symbiotiskt forhéllande till fortroende for
de lokala myndighetspersonerna i detta samhélle (Rothstein & Eek 2008,
Kumlin & Rothstein 2006).

Nir det giller vart empiriska fall, dvs nyttjande av sjukforsikringen, sa ér
situationen ytterligare komplicerad. Skilet &r att det forefaller finnas oklara
kriterier for vad som skall rdknas som fusk. Det kan stilla sig svért att sédga
vad som skall betecknas som “6verutnyttjande”, eftersom det inte finns
ndgra helt entydiga sitt att ”méta” arbetsformagan hos en individ i relation
till arten och graden av vederborandes sjukdomstillstand. Arbetsformagan
méste avgoras 1 varje enskilt fall i relation till vederborandes nuvarande eller
mojligen kommande arbete och sjukdomstillstand kan vara bade kompli-
cerade och mangdimensionella. For att ta ett tydligt exempel sd innebér ett
benbrott ndgot helt annat for en balettdansds én for en filosofilérare.
Diagnoser som “&ngestsyndrom” eller "utmattningsdepression” dr inte alltid
helt entydiga. Sa blir det svért for individerna i ett lokalsamhaélle att skapa
sig en klar bild av om den starka dkningen av uttag fran sjukforsakringen
beror pa att mdnga ménniskor kommit att agera mera osolidariskt (och
saledes inte ar att lita pa) eller om det beror pé att samhéllet utvecklats i en
riktning som skapar mera sjuka manniskor som fullt legitimt forsorjs pa
sjukpenning och dérfor fortsatt bor omfattas av ens fortroende. Hér kvarstar
alltid an stor osdkerhet.

Tillit och natverk som socialt kapital

Begreppet tillit 4r néra kopplat till begreppet socialt kapital. Det senare
innefattar tillit men ldgger ocks4 till forekomsten av sociala ndtverk. Termen
“kapital” ger vid handen att detta handlar om en slags tillgdng varigenom
aktorerna kan dstadkomma saker som de annars inte skulle kunna. Det
sociala kapitalet kan sigas vara en community’s dynamiska aspekt. Det visar
hur folk ”drar i trddar” — aktiverar andra. Att tillit” kan ses som en tillgang
ar intuitivt l4tt att se. Om andra personer uppfattar att du dr en person som
det gér att lita pa kan du rdkna pa deras hjélp och stod. Om banken uppfattar
att en kund &r palitlig kommer hon eller han att fa 1ana pengar, annars inte.
Det ar helt enkelt en tillgang att vara kénd av andra som en palitlig person
och det &r ocksa en tillgang att kinna manga andra personer som man anser
att man kan lita pa.

Att sociala ndtverk ocksé kan vara en slags “’kapital” &r dven det intuitivt l4tt
att inse. Det &r t ex vanligt att manniskor hittar nytt arbete via sina sociala
nitverk. Omfattande sociala nétverk ar helt enkelt en tillgang for den
enskilde individen. Det kan emellertid inte bara vara den rent kvantitativa
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tillgdngen pa sociala kontakter som kan definieras som ett ”socialt kapital”.
Det kan ndmligen inte vara en tillgédng att vara kind av manga personer men
som en opdlitlig person, alternativt att kéinna till manga andra méinniskor
men uppfatta dem om opélitliga. Medan antalet sociala kontakter (nét-
verkens omfattning) kan ségas vara den kvantitativa delen av det sociala
kapitalet sd dr graden av fortroende och tillit att se som begreppets
kvalitativa dimension (Rothstein 2005, kap 3). Vi kan ddrmed definiera
socialt kapital som antalet sociala kontakter multiplicerat med” graden av
fortroende 1 dessa kontakter. Detta fungerar inte bara pa den individuella
nivan utan dven pa hogre nivier. Aven organisationer och lokalsamhillen
dér det finns en hog grad av tillit mellan ménniskorna och dir dessa har
omfattande sociala kontakter med varandra kan sdgas ha ett stort socialt
kapital (Rothstein 2005).

Hiar ar det emellertid centralt att inse att organisationers sociala kapital inte
nddvéndigtvis dr att se som en tillgdng for det lokala samhillet. De kan ha
ett omfattande socialt kapital men det finns ingen automatik som garanterar
att detta kommer att anviandas pa ett sétt som stirker sjdlva lokalsamhaillet.
Liksom andra tillgdngar (humankapital, finansiellt kapital) kan en organisa-
tion anvénda sitt sociala kapital pa ett for samhéllet bade destruktivt och
konstruktivt sitt. Det dr ldtt att inse, och en omfattande forskning visar
ocksé, att forekomsten av en viss typ av organisationer okar den generella
tilliten i samhéllet liksom de sociala kontakterna medborgarna emellan
(scouterna, hem-och-skola, sdngkorer....). Ett samhélle som é&r rikt pa
organisationer som &r inkluderande och som har medlemmar och aktiva fran
ett brett socialt spektrum bidrar ocksa till ett kat socialt kapital i det lokala
samhéllet. Men andra organisationer, som kan ha ett hogt internt fortroende
och omfattande sociala kontakter medlemmarna emellan kan verka bade
exkluderande mot icke-medlemmar och pa andra sétt bidra till en 6kad
social misstro 1 samhéllet. Typexempel man brukar peka pé ar kriminella
nitverk eller terrorister (Hells Angels, al-Qaida). Men man kan dven halla
fram mera vardagliga organisationer som i sin konkreta praktik paverkar det
samhélleliga sociala kapitalet i en negativ riktning. De kan t ex vara
diskriminerande och enbart acceptera individer med sarskilda egenskaper
som medlemmar dér kriterierna kan vara t ex etnicitet, social stdllning eller
religidsa Overtygelser. De kan ocksa ha som syfte att skapa misstro mellan
medlemmarna och det omgivande samhéllet i enlighet med olika former av
ett partikulért ’vi-mot-dom” tdnkande. Det forsvagar den generella tilliten i
samhéllet och sdanker medborgarnas forestéllning om att de lever i en form
av "Gemeinschaft”. Dér vinds tilliten indt — som i fallet med manga nétverk
for "utbrinda” — medan misstron vixer emot det omgivande samhallet.
Tilliten blir partikulér i stillet for arr vara generell.

Det dr med andra ord i varje enskild fall en 6ppen fraga ifall en organisa-
tions sociala kapital, som alltsé stirker dess slagkraft, kan omsattas i ett
samhdlleligt socialt kapital (Rothstein 2005). I extrema fall kan lokala
”communities” dven slds sonder av inbordes stridande natverk som
anvénder sitt sociala (och andra) kapital for att pé varjehanda sitt bekdmpa
varandra. Det finns saledes skil att vara uppmarksam pa att tva lokala
samhéllen som bada ir rika pé organisationer och sociala ndtverk kan ha
valdigt olika "mycket” socialt kapital beroende pa vilken typ av organisa-
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tioner det &r som dominerar i respektive samhélle. Det visade sig ocksa att i
de regioner som vi tog upp till undersékning hade invanarna ganska olika
sdtt att bygga upp sitt sociala kapital och tilliten var stundom stérre inom
den egna regionen dn generellt mot landet som sadant. Lat oss se ndrmare pa
sattet de tva omradena nir det géller sjukforsikringar, forsékringskassans
arbetssitt, arten av ndringar — och bdrja med att se pa forutséttningarna for
lokalt liv.
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Om lokala samhallen

Som framgatt sdg vi flera fortjdnster i att aterknyta till etnologins community
studies. Men med den skillnaden att nu var fragan om hur vélfardssam-
héllets institutioner spelade med i upprétthallandet av samhéllena. Teoretiskt
erbjod detta ett bade tacksamt och problematiskt perspektiv. Tacksamt 1
kunskapen om att hir sedan gammalt fanns en solid grund av studiet av de
sociala processer som holl ett samhille samman (jfr t ex Daun 1969,
Lofgren 1978, Blehr 1994, Hansen 1998).° Problematiskt just dirfor att den
plats man undersokte ocksa hade sin ’kultur” och darfor ofta kom att
beskrivas i termer av kontinuitet, tradition och historia. Detta var just vad vi
ovan varnade for som “kulturalism” dér méanniskor blir ”cultural dopes” och
som har s& “klumpigt i relation till globaliserings rorlighet.

Man kan diskutera vilka motiv som dé en gang drev forskarna, men, som
bl.a. Orvar Lofgren skrivit, detta studium av communities var i grund och
botten ocksa ett sokande efter en utopisk Gemeinschaft i motsattning till det
kalla Gesellschaft, som det moderna samhillet erbjod. Studiet kunde anta
formen av att finna, det som den amerikanska antropologen Kathleen
Stewart traffande kallat, a place on the side of the road”, eller mer precist
en drom om en béttre vérld — a social imaginary” (Stewart 1996). De fick
ofta sin kraft av att vara alternativ till modernisering, urbanisering, industri-
alisering, exploatering, alienering — och inte minst den flyktighet i karaktir-
en som sades utmadrka det senmoderna samhéllet (jfr Bauman 1992, Giddens
1992, Sennett 1999). Forskaren valde enkelt sida emot moderniteten.

Sadana studier blomstrade under en tid av stora omstéllningar — en gron vag
svepte fram Gver alla europeiska samhéllen under senare hélften av 1900-
talet. Har vixte sig ldngtan efter levda utopier stark. (I véra analyser av
sjukskrivningsmonster framstod paradoxalt nog de samhéllen som mest
paminde om denna typ av community som de med flest problem med hilsa
och sjukskrivning!) Retrétten frin community studies skedde undan for
undan, men det var den postmoderna teoribildningen som gjorde dem
forlegade. Hér var det ju viktigt att dekonstruera befintliga sammanhang,
strukturer och diskurser. Men ocksé globaliseringen som samhéllelig kraft,
bidrog aktivt till att just fenomen som plats, socialisation och kultur blev
ifrdgasatta.

I en fragmenterad vérld forhirskar individualismen och méanniskors platsliga
tillhorighet har blivit bade flytande och virtuell — ddrom var de flesta
samhdllsforskare ense (Delanty 2003:186 ff). Platsen sades forlora kraften
att utgora grunden for ménskliga erfarenheter (Crang & Thrift 2000:19).
Anthony Giddens (1990), David Harvey (1989) och Manuel Castells (1996)

6 Listan kan goras lang. S& gott som samtliga av dagens nordiska professorer fodda pa 40-
och 50-talen, har gjort community-studies som forsta arbeten i sin karriar.
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sdllade sig till dem som talade om hur “rummet krympt” och processer blivit
rumsligt ”disembedded”’; Marc Augé (1995) vickte uppmairksamhet genom
att peka pd hur “verkliga” platser allt mer kom att ge efter for “icke-platser”
som shoppingcentra, flygplatser, motorvégar, temaparker och stillen dér
folk behover skyltar och anvisningar for hur de skall orientera sig. Skulle
man soka efter det lokala, skulle man fasta blicken vid dess symboliska
innehéll,menade en forskare som antropologen Vered Amit.. ”As the
integrity of local neighbourhood is assailed by state policies or globalizing
forces, communality increasingly has to be asserted or imagined symboli-
cally rather than structurally” (2002:10). Och vad var vil da det lokala om
inte kompensatoriskt, en trostande nallebjérn och en bot mot oro?

Inriktningen pa det symboliska gjorde att de sociala och ekonomiska
processerna som tidigare varit sjdlvklara, hamnade pa mellanhand. Vi har
ovan talat om interaktiv rationalitet sasom grundat i en fortroende for det
nitverk och den kénsla av community som dndé ar mojligt att lyfta fram —
om dn med andra metoder 4n dem som brukas inom de kvalitativa analys-
erna. Blev forskarnas sokande efter vad som holl samman sa praglat av det
forgangna att man missade de nya formerna for hur samhélleligt fortroende
byggs? Blev de sa dvertygade om att uppldsningen var ett faktum att de inte
sag hur centrala administratdrer — frén staten till EU — kom att spela med i
det lokala livet?’

For oss blev det naturligt att stilla tankarna om platsens forsvinnande emot
empiriska undersokningar av vad som faktiskt hande i samspelet mellan
statlig administration och lokala villkor. Utifran ohélsostatistiken var t ex
den enda logiska slutsatsen att olika samhéllen erbjod olika utrymmen for
sjukskrivningar; att de formade olika moraliska attityder till mojligheten att
leva pé kassan och alltsd kdnnetecknades av olika former av tillit och socialt
kapital. Den enda rimliga fragan var alltsé inte om platsen hade ndgon
betydelse utan Aur den inverkade. Det forefoll oss ocksé klart utifrén andra
iakttagelser om lokalsamhéllen och globaliseringens verkan.

Glokalisering

Med begreppet “glokalisering” har andra forskare forsokt finga in den
annorlunda betydelsen det lokala fatt i en expanderande vérld (Robertson
1992). ”Det understryker”, sdger Orvar Lofgren att all kulturell fordndring
faktiskt tar plats, och darfor maste studeras — inte uppe i stratosfdren — utan
nere pa marken bland aktorer” i deras dagliga, lokala gidrning (Lofgren
2001). Det lokala kan da varken tas for givet, ses som ett tecken pé efter-
blivenhet eller ens socialt tvingande. Uppenbarligen kunde folk tédnka, kdnna
och handla utifran en tillhdrighet som dels forsdg det lokala med spannande
attribut, dels gav en basal trygghet. De kom att bli skickliga 1 att definiera en
“kultur” som kunde vara platsligt anknuten utan att vara provinsiell. Platsen
kunde brukas for “branding” och ”place-marketing” och andra yttringar av
“politics of place” (Harvey 1996) . Att vara fran Ostersund eller Nissjo

7 For en intrangande analys av EU:s betydelse for lokalsamhéllen, se Hojrup 2002,
Andresen, Jesper & Thomas Hojrup 2008.
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behovde inte betyda att man kommer fran ”landet” som under det
centraliserade 1900-talet.

En sddan ”politics of difference” fick médnniskor att forstirka vissa drag i det
lokala och nedtona andra. De sag sig sjdlva gérna i termer av sarprégel,
antingen denna var av nationell, regional, religids, etnisk, sexuell eller
lingvistisk art. Sverige kom pa kort tid att bli mer svenskt, Smaland mer
smalindskt, Jimtland mer jadmtskt, invandrare mer etniska, muslimer mer
muslimska — och kommuner och stdder mer annorlunda och darfor samtidigt
mer sig sjdlva. Den som tvivlar kan bara besdka nagon turistbyra, terupp-
vackt hembygdsgard eller nybyggt museum.

Fenomenet kultur har da 1amnat forskarens skrivbord och blivit ett folkligt
instrument for produktionen av sjdlvidentitet (jfr Giddens 1991, Melucci
1992). Och nér sé sker fylls det med en rad inneborder som folk finner det
angelédget att uppmarksamma. Det bdjs och ténjs alltefter vad man viljer att
lagga in 1 det. Sa blir det ett slags kédnselsprot att treva sig fram med hjdlp
av. Vilka ar vi, hur hor vi samman, vilken ar var relation till omvérlden, till
framtiden och till historien? Vilka av samtidens svara fragor kan vi hér ge
ett svar pa? Hur gor vi oss synliga i en sd sammansatt viarld? Kultur har
blivit till, vad de belgiska antropologerna van Londen & de Ruiter kallat a
sensitising concept. Dess styrka bestér 1 att det hélls konstruktivt tvetydigt
for att kunna fungera som en samtalsplattform dér folk kan métas, lufta sina
idéer och tanka emotionell energi (van Londen & de Ruiters 2008:9).

Sa arbetade man i Sméland och Jimtland medvetet pa att skapa en imagined
community for att anvinda den amerikanske antropologen Bendict
Andersons berémda uttryck (Anderson 1983).* Aven om alla invénare i ett
samhdlle inte kdnner varandra ansikte mot ansikte s har de 4nda en stark
kénsla for vad det innebar att tillhora det samhéllet. Det dr den formen av
forpliktelser och réttigheter, sjdlvklarheter som aldrig egentligen behdver
uttalas eftersom alla dndé kénner till dem. Da spelar det stor roll om man ser
sig som samhillets marginella grupp eller dess fortrupp, om man definierar
sig som smaforetagandets hemvist i landet eller de storslagna naturupp-
levelsernas och den territoriella frihetens. Mojligheten att utbrodera sin
kulturella sarpriagel kom som en bonus i samhillen som pé andra satt —
ibland genom statliga stod — hade sin existens sdkrad.

Forst nér vi som forskare kopplade ihop drommarna om gemenskap med de
faktiska erfarenheterna att leva i samhallet blev det mdjligt att tala om en
reellt existerande community. Folk blev inte sjukskrivna i sina fantasier utan
1 Smaland och Jamtland. Eller som den kanadensiska antropologen Vered
Amit betonar: det finnas en dmsesidighet mellan diskurs och erfarenheter
for att diskursen skall bli trovirdig. Den kdnsloméssiga betydelsen av det
lokala och dess forméga att uppritthdlla sddana virden som empati och
samhorighet kommer sig inte bara av att det dr en forestilld gemenskap,
utan 1 det dynamiska samspelet mellan den forestdllningen och de sociala
relationer och praktiker genom vilken det lokala forverkligas. Folk bryr sig

¥ Han anknyter hir till Max Webers idéer om “tinkta gemenskaper” - geglaubte
Geimeinsamkeiten (Weber 1989)
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dérfor att de forknippar det lokala med folk de kénde, sdidana som de delade
erfarenheter, intryck, historier, stillen och handlingar med. Det var just de
erfarenheterna de anvénder for att skapa der lokala och forstéd sina kontakter
med vérlden utanfor (Amit 2002:18) /Community arises out of an inter-
action between the imagination of solidarity and its realization through
social ralations and is invested both with powerful affects as well as
contingency, and therefore with both consciousness and choice/.

Behovet av kdnslomissig forankring i det néraliggande okar alltsa till foljd
av globaliseringen. Inte som kompensation for all tomhet, utan for praktik-
ens skull. Det dr hiar man behover lita pa varandra, lita pa att samhéllets
styrs pa ett réttfardigt sétt; acceptera andras réttigheter och dven identiteter.
Dérfor kan man med den australiske antropologen Ghassan Hage, peka pa
att frust lagger en kénsloméssig och komparativ dimension till tillhdrigheten
— mer, mindre minst. Det handlar om den intensitet med vilken man
omfattar sitt lokala samhélle och dess ménniskor. Och att den intensiteten ar
graderad efter forhoppningarna pa en gemensam framtid. Har vill Hage visa
att fenomenet iopp blir till ett helt avgorande element for att tilltron — trust
— alls skall kunna héllas vid liv (Hage 2003). Nar hoppet sviker slar det 14tt
Over 1 sin motsats, worrying, vilket latt fir minniskor att sluta hysa
fortroendet bade for varandra och for att framtiden skall 6ppna sig.

Lat oss med detta perspektiv pa betydelsen av lokal gemenskap redovisa
ndgra av vdra iakttagelser i Jimtland och Sméland. Vi inleder med
besokarens blick.

Jamtlandsk friskhet

Offentliga platser &r platser dar man blir sedd — och dédr man fér syn pa
andra. Observationer av hur minniskor agerar och ror sig i det offentliga
rummet kan ge ledtradar in till samhéllens kulturella monster. I savél
Stromsund som Ostersund slogs vi av hur bide unga, gamla och medel-
alders rorde sig livligt pa gator och torg, hur de hélsade, stannade och tog
sig tid att smaprata en stund. Inslaget av ménniskor i arbetsfor dlder var inte
bara relativt stort, det var ocksa jimt fordelat 6ver dagen. Offentligheten
besokte man utifrdn devisen kom som du dr! Hér gillde praktiska klader
med referenser till friluftsliv.

Det fanns en ndrmast formaliserad informalitet 1 det sociala umganget, som
kom till uttryck ocksa nir vi som besdkare motte ménniskor i olika service-
funktioner. De hejade pa oss och borjade omedelbart smaprata, som vore vi
gamla vinner, inte frimlingar med portf6lj. Med vénliga leenden lyckades
man omvandla sociala rollpositioner till direkta och personliga relationer.
Det rddde en villighet att inkludera andra i gemenskapen — sd ldnge man
accepterade den grundlaggande forutsattningen att Adr dr vi alla spontana
och jamlika. Man gjorde sig inte till.

Ute 1 de jamtlandska bygderna var de flesta arbeten relaterade till primér-
niringarna, till skolan och varden. Arbetslosheten var hog och varierade
med sidsongen. I Ostersund fanns omfattande inslag av administration,
forvaltning och hogre utbildning. Jimtland &r ett turistlandskap som érligen
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tar emot tusentals som soker avkoppling. Ménniskor levde néra naturen i en
frisk miljo med fiske, barplockning, svamp, jakt och vinterns skoterakning
som givna inslag. Man var ute och rorde pé sig. Stress pé grund av hogt
tempo forefoll som en logisk orimlighet. Men forsorjningssituationen for de
fastboende var allt annat &n enkel. Arbetstillfdllena var osékra, 16neldget
relativt lagt, entreprendrerna fa. Tidigare gav skogen manga jobb, men de
hade minskat i takt med att nya maskiner tagits i bruk. Beroendet av sam-
hillets olika stodformer var stort — regionalpolitiska stod, investeringsstod,
arbetsloshetsunderstdd, socialforsdkringar — det var ord man dagligen
trénats 1 att forsta inneborden av. Offentliga satsningar hade gjort det
mojligt for ménga att fa sin forsorjning. Administrativa enheter som
kommunen och staten i deras olika uppenbarelseformer var sjalvklart
nirvarande i manniskors livsvirld, ingick i ordval och habitus.

En av de flitigast uttalade viarderingarna handlade om att man maste ”gdra
ritt for sig” — om man nu inte hade ett giltigt skil till att man inte kunde. Det
var bristen pa arbetstillfillen som var problemet — sysselsatt var man alltid.
Men att darfor vara anstilld och ha ett [onearbete var inte en sjélvklarhet.

Manga av jamtarna hade ett lokalt socialt kapital som var vardefullt for bade
slikten och samhillet.” Att ta en tur om varvintern med skotern var nagot
mer dn privata ndjestripper. Fisket bekréftade familjesammanhéllningen,
sdmjan med grannarna och de bekanta man traffade ute i marssolen i samma
drende. Att alls gdra ndgot, betydde for det mesta att just ge sig ut. Aktivitet-
erna bekréftade ocksa att detta var en god plats att leva pa — och det bidrog
dessutom med ett virdefullt tillskott till frysboxarna for savil barn som
dldre som hade svart att just vara ute.

Jamtland kom att utgora ett intressant exempel pd de moderna mdjligheterna
att forena en forindustriell, sdsongsorienterad fangstkultur med relationen
till védlfardsstaten (Frykman & Hansen 2008). Jakten, fisket och andra av
naturens gavor spelade en stor roll som tilligg for ekonomin, for hur fritiden
organiserades liksom hur starka lokala vérderingar uppréattholls. Livsformen
kunde vara baserad pa mangsyssleri — under forutséttning att andra
inkomster kunde adderas — till exempel vélfardssamhillets bidrag. Man
hade lért sig hysa fortroende for att staten tradde in ndr néringarna sviktade
— bidrag kom att ses som en viktig rittighet.'” Om orsakerna till detta ska
sOkas i en passiviserande statlig regionalpolitik, bristande initiativformaga
och entreprendrsanda, eller tvért om en enastdende foretagsamhet — det
rader det delade meningar om (jfr Hansen 1999). Det var i den kontexten
som ersittningar fran Forsikringskassan fick sin kulturella innebord och
som tilltron till myndigheterna tog form.

? »Jamtar” anvinds hér (enligt det lokala sprakbruket) for att beteckna manniskor som ar
fodda och uppvuxna i ldnet, medan ”jimtlanningar” betecknar personer som flyttat till
lanet och som bott dér lang tid (15 &r) och anpassat sig till den lokala kulturen.

' Paradoxalt nog har detta lett till ett 7ace to the bottom dir man konkurrerat med andra
regioner om att vara mest marginaliserad eftersom det skulle 6ka nérvaron i Stockholm
och utdelningen genom statliga stodatgarder.
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Grundlidggande for framtidsplaneringen i den hér formen av livsstil, var att
man hade en basal forsorjning, och att den parades med hoppet om att géra
storfangsten — den som skulle gora det mojligt att leva bekymmersfritt till
dess ndsta fangstsdsong borjade. Det var drommen om den stora édlgen, ett
otroligt stycke avverkning, pdhugget som asfaltldggare under sommar-
manaderna, spelvinsten — for att sedan kunna gora annat eller vila resten av
aret. Tanken pa storfdngsten gor att man kunde hdja sig 6ver det monotona
vardagsslitet och rutinsysslorna, skriver den norska antropologen Mary
Bente Bringslid, man gér i viintan pd dventyret och utmaningarna. Samtidigt
ar detta — att kamma hem storkovan — en mycket maskulin forestéllning Det
skiljer riktiga mén som forstér att leva livet pa riktigt, frain dem som bara
ndter armbdgarna pa kontoret (Bringslid 2000).

Forrddshushéllningen tog sig ocksé uttryck i prydliga vedtravar och skjulen
var fyllda av kapad och huggen ved. I kéllaren stod vdlmatade frysboxar,
forberedelser for en konsumtion som strackte sig fram till nésta sdsong,
fram till dess de kunde fyllas pa igen. Malen var inte forlagda nédgonstans i
en avldgsen framtid utan handlade mycket om 4dr och nu. S kunde fangst-
nédringen komplettera ett annars magert understod. Sjukskriven var man
merendels fran arbetet — inte frin resten av livet. Det lokala avgjorde ndr
och Aur man kunde vara sjukskriven eller ga pa a-kassa, mot en bakgrund av
bygdens fortsatta existens. Det var utifrdn sddana forutsdttningar man
utvecklade handlingsstrategier i motet med varden.

Den ordningsamma halsan

Utmérkande for de samhéllen vi besokte 1 Smaland var att de genomgatt
radikala fordndringar under de senare decennierna. Det kunde vara stor
immigration och fabriksnedldggningar som i Gislaved, en total omstruktur-
ering av néringslivet som i Nissjo eller fordndringen fran en landbygds-
kommun till pendlarforort till den stora staden Jonkdping, som 1 Mullsjo.
Och likafullt hade samhéllena behallit talen for sjukskrivningar pé en
jamforelsevis 14g nivd. Vi utgick fran att detta pa nagot sétt speglade den
form av tillit man hyste till varandra och till vélfardsstaten. Fanns det andra
former for “shared mental models™ hir &n 1 Jimtland? Hur relaterade de i s&
fall lokala till valfardssamhéllets administration?

Till det yttre var de orter vi besokte i Smaland prydliga samhéllen.
Byggnader och ménniskor fanns pa sin plats, snyggt och védlordnat. Den
materiella kulturen andades ordning och reda: var sak pa sin plats och var
person pa ritt stille. Ocksé tingen utgor en gjutform for de mentala
modellerna. Pa torgen och ldngs de centrala gatorna skyndade ménniskor
forbi. De som fanns dér flanerade inte utan var malmedvetet pa vig ndgon-
stans, sannolikt till jobbet eller fritidens aktiviteter. Bara pensionédrerna — de
som star utanfor produktionen — hade tid att stanna och sméprata med
varandra.

Samtidigt moétte vi stindigt pd médnniskor som tycktes béra pa en kinsla av
att ordningen var hotad. Bakom den litta fasaden av mexiteglet fanns det
ménga rynkade pannor. Folk visste att samhéllet var ett resultat av deras
egen satsning, att det var de som bar ansvar for hur deras community klarade
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sig. Dock hade man gott om sjélvfortroende nér det géllde att skriva ut
recept for hur resten av landet skulle skdtas. Uppenbarligen hade samhélls-
modellen en sa tydlig gestalt att andra girna kunde hdmta forebilder
hdrifrdn! Missionstanken var nog aldrig langt borta. Den gjorde att man
ocksa var angeldgen att komma till ritta med eventuella avvikelser redan
innan forfallet satte in.

Vid véra samtal med invnarna métte vi ofta moraliska stéllningstaganden
kring tillstdndet i samhéllet. Man upprordes dver sddant som att folk
sjukskrev sig bara for att det dr konflikt pa barnens dagis, eller for att man
inte orkar ur singen pa mandagen — tongangarna rymde en aterklang av de
senaste arens hetsiga moraliska debatt dér fusk, dverutnyttjande eller en
allmén 14t-g& mentalitet dok upp som forklarande ord. De hoga ohélsotalen
framstod som mer &n en indikation pé ohélsa, de var en attack pd grunden
for det gemensamma, det som nu pagick och som andra tycktes sta relativt
radlos infor. “Sjukskrivningar har nu blivit hela samhdillets problem och vi
maste alla hjdlpas dt att losa det”, sade en lékare.

Tveklost har den frikyrkliga vickelsen spelat en stor roll for hur uppfatt-
ningar om moral och normer utformats i de sméldndska orterna — dven om
man energiskt kunde forkunna att det frikyrkliga inflytandet inte var stort.
Ofta handlade moralen om att finna den formel som kunde férvandla det
dagliga arbetet till nagot som tjdnade ett hogre syfte, att leva som man liarde
och tro pé framtiden.

Vid alla vara samtal framgick det att den sociala kontrollen verkligen fanns
— den som var fOrutsittningen for att man alls skulle tala om ett socialt
kapital. Sjukskrivning sdgs som en anomali, antingen ett olycksdde virt att
beklaga, eller ett socialt handikapp att undra dver. De som var sjukskrivna
och ror sig ute blev synlig pa fel sitt i offentligheten — som nigra som
hamnade utanfor den allménna gemenskapen. Det radde ingen tvekan om att
sjukskrivning innebar ett viktigt statusbyte — som att bli arbetslos, pensiondr
eller franskild — nagot att diskutera och upproras av om det var illegitimt,
men dn mer att beklaga nér det var ndgon som verkligen insjuknat.

Livet i smalandsskogarna priaglades av foretagsamhetens otéliga framdt-
lutning. Framtiden var bittre dn dagen, bara man planerade klokt och
forberedde sig. Hoppet att det hela tiden skulle bli bittre organiserade
samvaron. P4 jobbet blev detta uppenbart; i foreningslivet kunde det handla
om nista tidvling, nédsta prov, ndsta niva. Det dr en hédllning som man
merendels brukar forknippa med det moderna — och stundom med en
weberiansk protestantisk arbetsetik. Ingenting haller samman en grupp
minniskor som hoppet om en bittre morgondag. En grundliaggande orsak
till att hysa ett sadant hopp, var forstas att det fanns arbete pa orten. Det var
det som en géng dragit folk hit fran fraimmande lédnder; det var ocksa det
som holl dem kvar och det var det som sidkrade framtiden.

Tillitens tecken

I de smaldndska samhillena liste folk de laga talen for sjukskrivningar som
ett tecken pé fortroende. De slog vakt om det samhélle som invanarna levde
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1. Ju lagre siffror, desto storre tillit. “Folk héller reda pé varandra, ser pé
varandra. Kommer négon till en fest och ror sig bland vanligt folk — och
man vet att han dr sjukskriven, sa borjar man ju fraga,” beréttade en
tjdnsteman pa kommunen. Frén en annan ort fyllde ett kommunalrad i, med
hinvisning till tio Guds bud, att "man bedrar inte sin nista, man stjil inte,
man lurar inte staten. Ar man sjukskriven utan att verkligen vara sjuk, sa
bryter det emot det sjunde budet: Du skall icke stjéla. En djupt sittande
forestéllning om vad som ér rét och fel genomsyrar denna bygd.”

I det jamtldndska Stromsund 4 andra sidan visade man frdn kommunen sida
en viss forstaelse for att folk tog till olika former av 16sningar for att fa
sjdlva samhillet att dverleva. Det var ju ett allmént intresse for bygden. Hér
cirkulerade det gott om historier bland tjinstemédnnen, om hur folk trixade
med bidragen. En man kunde ldgga asfalt pa sommaren och jobba fram till
hosten och sa hade han dragit in en arsinkomst under sommaren. Sen gick
han till arbetsloshetskassan och stimplade for resten av aret. Beredskapen
att fortélja underhallande historier om hur folk funnit pa kreativa losningar
blev en form av lokal beréttargenre som man forde vidare med en dragning i
mungipan (Frykman & Hansen 2005:16). Men det var ocksé grundat i en
helt annan lokal erfarenhet som legitimerade det hoga utnyttjandet av
socialforsdkringar.

Medan entreprenorskapet var en sjilvklarhet i Sméland, var tillgdngen till
naturresurser en forutséttning for livet i Jimtland. Det hér var en virld dir
man aktivt utnyttjade skogen och naturen. Jakt, fiske, vedhdmtning,
béarplockning och skoterkdrning krévde bade lokalkénnedom och legal
tillgang till de rikedomar som fanns i1 naturen. Befolkningen sig sig ocksa
som marginaliserad i forhéllande till resten av landet. Den kénslan hade en
lang historia och var en viktig grund till hur invnarna dér sadg pé sin
medborgarroll (Hansen 1998). Kénslan av att sta utanfor uttrycktes vanligen
1 rumsliga metaforer. Hér fanns gott om forestillningar och begrepp kring
savil geografiska som kulturella avstind till centrum (jfr Ardener 1987,
Shields 1992). For den som stod utanfor, i ’glesbygden”, géllde andra regler
an for den som befann sig mitt i det moderna skeendet. Har hade man
deltagit i samhillsfordndringarna lite grann fran sidan och hér fanns en stark
upplevelse av att vara forfordelad nir det géller samhéllets resurser. Ibland
framskymtade i1 debatten att man ser sig som en exploaterad koloni (jfr
Hansen 2001). Alltsa fanns det skél till att se sig moraliskt forfordelad.
Déarmed gick det att mobilisera en rétt att ta tillbaka nadgot av allt det
’storsamhallet” bestulit regionen pa. Hir fanns det saledes flera sddana sma
berittelser, som formade en “master narrative”. Den visade till en lang
tradition av att std utanfor. Det lokala var den plats dar man lit beréttelsen ta
konkret gestalt och fyllas av moraliska stidllningstaganden, och darmed
konstituerades en nérhet mellan diskurs och erfarenhet.

Hoppets makt

Fé saker har en saddan socialt organiserande kraft som hopp och fa ting
strukturerar livet sa vil som forvéntningarna pa hur andra ménniskor skulle
handla om de befann sig i samma situation. Fortroendet vixer sig alltsa
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starkt ndr det dr besjdlat av en forvintan pa framtiden &n minnen av det
forflutna — néir det handlar om vad méanniskor kan bli 4n mer dn vad de ar.

I ett av samhéllena vi undersokte i Smaland, Gislaved, drabbades man av att
ortens stora industri — Continentals dackfabrik — plotsligt flyttade till ett
annat EU-land med goda lokaliseringsbidrag. Dér stod man med en tiondel
av befolkningen utan arbete. Hur skulle samhillet fortsétta att leva efter ett
sadant drépslag, frigade sig oroligt kommunledning, arbetsférmedling,
forsdkringskassa — och fastighetsméklare. Men det som intraffade har i
senare tid kommit att betecknas som ”Undret i Gislaved”. Eller som chefen
for arbetsformedlingen sade. ”Det under som intréffade var att folk bara
sOgs upp av den lokala arbetsmarknaden och aldrig kom till formedlingen
for att soka jobb. Du ska jobba! Det dr sjdlva innehallet i andan hér. Du fér
ta saken 1 egna hénder, det dr inte ndgon annan som kan fixa det it dig!”
Blott fa fall av sjukskrivningar hamnade pa forsidkringskassan

I denna méngkulturella smaforetagarbygd levde en stark fortrostan pa att
saker skulle ordna sig, att det viktigt att ta vara pa den skicklighet som fanns
bland de nu uppsagda. Man kan mycket vil likna denhér formen av tilltro
vid klassisk likhetsmagi — lika framkallar lika. Det handlade da om att
trosvisst mota framtiden 1 en situation av extrem osédkerhet och ett lige dar
det egentligen inte fanns rationella skal till att hysa tillit. Ett annat sétt att
uttrycka samma sak dr att arbetsgivarna var beredda att agera i enlighet med
solidariska normer — dérfor att de trodde att de kunde lita pa att de flesta i
deras community i en likartad situation ocksa skulle f6lja sddana normer
(Auman & Dreze 2005: 9). Fortroende for framtiden formade dagens arbete
och praxis.

Fran Jamtland uttryckte en av kommunens hogre tjdnstemén det motsatta
forhallandet i jdmforandet termer. ”Nér en elev som gatt fordonstekniska
linjen pd gymnasiet kommer ut pé trappan till skolan, ser han sig omkring
och fragar. Vem skall nu se till att jag far min férsorjning? Men dér nere i
Gnosjotrakten stiller hans drskamrat frigan: Var skall jag nu sétta upp min
verkstad?” Det som ibland kallas for entreprendrskap handlar forstas om
kunskaper om hur man startar ett foretag. Men framforallt handlar det om
det om forvantningar och hopp, grundat i ett lokalt forvaltat hopp. Ofta &r
det hoppet, som Hage skriver, lika mycket en fysisk, kroppslig disposition
som den var en mental f6r-hoppning.

Kanske var det denna framatriktade hallning som var sjilva nyckeln till en
fungerande social gemenskap ddr minniskor kunde forlita sig pa varandra.
Den kom att fungera som ett bade socialt och ekonomiskt byggande element
— langt viktigare dn vanan eller en mer trogrorlig kroppslig habitus

Fortroendets mikrofysik

Det hopp som grundar sig pa fortroende for att manniskor skulle handla
likartat om de vore i samma situation, blir 14tt substanslost om man inte
faster avseende vid hur det fungerar som viaxelmynt i den dagliga sociala
interaktionen, alltsd en vardaglig praxis. Det handlar om hur ménniskor lért
kénna varandra, vilka vigar som finns in i ett samhélle och hur man néter in
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det tillsammans med omsorg och tillit. Hur blev t ex den som var nyinflyttad
till orten alls upptagen i den lokala gemenskapen? Genom att se pa sddana
processer blir det léttare att forsta de handlingar varmed tilltro uppstod och
socialt kapital byggdes upp.

Socialiseringen in i samhéllet visade pa tvd monster, med nédstan forvinande
tydlighet. I Sméland gick vigen in i gemenskapen genom foreningslivet —
oavsett om det, som i Gislaved var musikskolan, idrottsféreningarnas barn-
och ungdomsverksamhet, hem och skola; idrotten och de frikyrkliga férsam-
lingarna, som 1 Nidssjo och Mullsjo. Att komma in i samhéllet kunde handla
om att gd med i Frélsningsarmén, eller Missionsforbundet, men lika viktigt
var wolley-bollaget, bandyn, eller orienteringen pa helgerna. Detta var
arenorna dér den nya kunde visa att hon faktiskt ville hora hemma och métte
mottagandets mekanismer. Existensen av sddana var nddvéndiga i sam-
hillen som rymde 60 olika nationaliteter och samtliga stora varldsreligioner,
som 1 Gislaved. Hér var det inte bara det faktiska medlemskapet utan ocksa
forvissningen om att det fanns en samhorighet som stod 6ppen for envar.
Det var, sade man, ett ldtt samhélle att komma in 1 bara man hade intresse
eller hund.

Genom foreningslivet drogs barnen, fordldrarna, hushallen in 1 existerande
nitverk. Den som var sjukskriven tog med sig sin sjukdom till hockeyrinken
och léktaren vid handbollsmatchen. Dér falldes det omddmen och attityder
formerades. Dér blev man utesluten eller exkluderad, sedd pa med undran
eller gillande. Dér blev man alltsd moraliskt tillgéngliga for varandra i
samhéllet genom de aktiviteter som strukturerade fritiden. Det fanns en
speciell, kroppslig dimension av foreningslivet som bidrog till den hér
Ooppenheten. Genom t ex idrotten fick deltagarna en sjdlvklar framatlutning,
en fysisk och mental inriktning pa nista match, nésta mote, nésta prestation.

Den identitet man kunde odla pé fritiden i Smaland blev pé det viset forstés
uppbunden till arbetet i forsta hand, men ocksa den strukturerade fritiden.
Medlemskap 1 brukshundsklubben kunde 6ppna mot samhélleliga aktiviteter
dér icke-planerade méten kunde dga rum — och var s en socialt byggande
kraft. Tilliten till samhéillet byggde pa sa pa en ging rationella och magiska
dimensioner som hopp och engagemang infor nagot som skulle komma.

I Jdmtland var sjélvfallet ocksa foreningslivet en tillgdng. Hér tog fordldrar
sina barn till trdningar — och medan barnen trdnade smépratade man. Dér
knd6ts band och dér uppstod relationer som inte sdllan kunde leda till ett
fortsatt umgdnge och ddrmed till en fordjupning. I motsats till Smaland —
dar foreningsaktiviteter tycktes vara 1 det ndrmaste uteslutna om man var
sjukskriven — framstod dock hir deltagande som en rehabiliterande insats.
Foreningarna integrerade och samlade manniskor kring gemensamma
aktiviteter och de tycktes gora det utan avseende pa de deltagande person-
ernas Ovriga sociala bagage. Ville man delta, var man ockséd vilkommen —
precis som man var.

Foreningslivet i Jimtland aterspeglade ett hogkontextuellt lokalt samman-
hang som praglades av familjaritet och som omslét alla som tillhérde den
lokala och platsdefinierade gemenskapen. Héar behovde man inte kvala in.
Medlem i den blev man pa det klassiska viset for ett lokalsamhille — genom
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ett slags ohejdad vana utstrackt over tid. Det var ungefdr som att ta sig in i
en ingift slékt: i de flesta fall accepteras man i1 borjan i princip”, for att sé
sméaningom ocksé kunna accepteras som den individ man var. I Smaland var
det bokstavligen som att bli medlem i en forening.

De tva olika sétten att integreras i det lokala tydliggjorde tvé olika sétt att
organisera tilltron. Den smalidndska erfarenheten pekar pé ett samhille dér
fortroendet utgick fran att nykomlingen snabbt skulle l4ra sig vilka vérder-
ingar som géllde. Har lade man vikt vid arbetsamhet och flit. Det var létta
regler att forstd och de var formaliserade savél i det sociala livet som 1 den
materiella kulturen. I de jimtlédndska samhéllena fanns tydliga drag av en
tatt sammanhéllen gemenskap. Sammanhéllningen vilade pa att man pa ett
mycket mer obestimt och svarformulerat sétt helt enkelt befann sig under
(1&ng) tid pa plats. Hér géllde dnnu att langsamt véxa in i den, i och for sig,
Oppna lokala kontexten. Man blev inte en del av det lokala samhéllet inte
genom vad man gjorde och den sociala roll man fyllde, utan genom vem
man var som manniska — om man var att lita pa.
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Om administratorer
och ohalsans communities

Vilken roll spelar det lokala for den extremt centraliserade verksamhet som
radde inom socialforsékringssystemet? Det omfattar alla medborgare och
tjdnstemdnnen pd Forsdkringskassan tillhor en central myndighetsorganisa-
tion. De har att administrerar politiskt beslutade regler om vilka ersittningar
den sjukskrivne var beréttigad till. De &r den sista ldnken 1 ett jittelikt
centralt forvaltningssystem — den sista utposten mot samhillsmedlemmarna.
Reglerna ér generella, vilket betyder att deras arbete skall utforas pa
liknande sétt oavsett var i landet det sker. En sadan opartisk och generell
myndighetsutdvning dr en grundsten i den byrékratiska forvaltningsformen
och den anses ocksa skapa legitimitet for systemet (Gerth and Mills 1946).
Har om négonstans skulle man forvénta sig att finna “’the social administa-
tion of indifference” med “humorless automatons” (Herzfeld 1991).

Men administratorerna levde ocksa ett privatliv, tillhdrde en lokal kultur
med dess normsystem. De gick till samma affdarer som de forsékrade; de
hade barnen pd samma dagis och skola och gick pd samma restauranger for
att roa sig. Det kunde skapa brydsamma situationer som inte alltid var enkla
att 16sa: P4 16rdagar dker man ju inte gérna ner till stan, om det &r nat
evenemang eller sd, precis som man inte tar torget pa tisdag. Ser den och
den. Den ville nog inte hilsa och ndgon kommer fram och vill prata.”

De skapar en dubbel lojalitet som ocksd kom till synes i administratdrernas
dagliga arbetsuppgifter. Darfor dger deras myndighetutovning rum 1 ett
korstryck mellan socialforsdkringens generella byrékratiska regler och den
mycket brokiga verklighet av behov som folk sokte hjilp for. Detta ar ett
ként dilemma och for att kunna utfora sitt arbete pé bésta satt har admi-
nistratdrerna ett relativt stort eget handlingsutrymme. Att besluta om
sjukforsdkringar ér ett arbete av den karaktéren att dtgirderna méaste
situationsanpassas till varje forsékrads specifika situation. Det finns t ex
inte ett enda beprovat sitt att fa den sjukskrivna tillbaka till arbete; atgard-
erna i varje enskild fall maste anpassas efter den specifika forsdkrades
specifika arbete, specifika sjukdom — i en specifik lokal kontext.

Tidigare forskning har pekat pa att administratorer som har sadant hand-
lingsutrymme oftare identifierar sig mer med klienterna 4n med regelverket
de ska folja. I praktiken leder detta till att i politiken kommer att formas
“nerifrdn” av administratérerna som moéter de forsidkrade och inte "uppifrdn”
av valda politiker via lagstiftning (Lipsky 1982).

Detta skapar ett séarskilt dilemma nér det géller tilltro, eftersom administra-
torerna inte har nagot egentligt mandat frin hela befolkningen att forma
politiken. Politiker far ett sddant mandat via allménna val och folket
reagerar genom att vdlja andra politiker, om de dr missndjda. Men
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administratorer kan vi inte vélja bort. Om man litar p4 dem som individer
behover inte detta betyda att det 6kar allmédnhetens tilltro till det system de
representerar. Det Oppnar for misstankar om att enskilda personer gynnas.
Det ér ett generellt problem som inte enbart ror sjukforsdkringsadministra-
torer, utan ocksa larare, poliser och socialarbetare.

Administratorerna och communities av ohalsa

Nar administratorerna utnyttjade sitt handlingsutrymme var de alltséa
paverkade av sin kunskap om den lokala kulturen. Och just nér det géllde
sjukforsdkringar fanns det en speciell form av paverkan. Sedan ldnge fanns i
Sverige den s.k. sjukkasserorelsen — en frivillig organisation folk anslot sig
till f6r att mildra den ekonomiska forlusten vid eventuell sjukdom. Parallellt
byggdes det upp ett forsdkringssystem med rotter i en mer traditionell
byrékratisk och centralstyrd &mbetsmannaorganisation. Under storre delen
av 1900-talet existerade bada dessa organisationsformer parallellt.

Det ar vl belagt hur ”sjukkasserdrelsen” undan for undan integrerades i den
moderna, byrékratiska organisationen. Och den som svaldes paverkade hela
systemet hos den sviljande. En stor del av rutiner och handldggning kom att
skotas av folk fran sjukkasserorelsen. Dess personal hade en stark lokal
forankring och befolkningens fortroende (Lindqvist 1990; 621f). Fram till
2005 marktes ocksé den hér rorelsens inflytande pa forsdkringssystemet
genom att Forsdkringskassorna pé lansniva formellt var sjdlvstindiga
myndigheter. Fran 2005 har dock Forsdkringskassan som helhet centrali-
serats och inforlivats i byrakratiska organisationsformer. Detta skedde som
ett svar pa de hoga ohélsotalen, och for att stirka enhetligheten i bedom-
ningarna och effektivitet i organisationen (SOU 1996:64).

Institutioner “minns” — det dr vil belagt inom forskningen att normer och
forhéllningssitt har en tendens att bita sig fast — de blir “kvar i viggarna” —
dven om den ursprungliga anledningen till att de uppstod har forsvunnit
(Pierson 2000). S& dven om Forsdkringskassan idag formellt fatt en enhetlig
central organisation, finns det mycket som talar for att minnen drojer sig
kvar inom organisationen. Det kan vara en av forklaringarna till att de
fenomen vi sett i friga om ohilsa uppstatt — ndmligen attityder och vérder-
ingar som Over tid genererats i samverkan mellan lokala communities och
statliga institutioner. Sddana rutiner utbildades uppenbarligen i en sam-
verkan mellan administratorerna frihet att situationsanpassa sin praxis och
Forsdkringskassans administrativa historia. Lokala normer satte sig i
véaggarna.

Allménna effekter av detta gick att sluta sig till rent logiskt. Men det
kravdes ocksa empiriska undersokningar for att upptdcka hur monstren sag
ut i praktiken. Darfor genomforde vi ett sextiotal lingre samtalsintervjuer''
med administratorer i Sméland och Jdmtland. Det var arten av relation
mellan klienter och tjanstemin vi forsokte kartligga. Inom respektive 14n

"' Med ett statsvetenskapligt sprakbruk kallas dessa intervjuer for semistrukturerade
intervjuer, vilket betyder att de &r halvt strukturerade pa férhand med fardiga fragor
utformade mot bakgrund av tidigare teori och forskning (Jensen 2006).
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valde vi ut kontrasterande kontor for att fa tydligare grepp om utmirkande
drag.'? Samtliga administratorer som arbetar med sjukfallshantering
intervjuades pa kontoren." Vi intervjuade dessutom forsikringslikare,
foredragande infor socialforsédkringsndmnd, mellanchefer och enhetschefer
samt nagra som arbetade med att kontrollera sina kollegors handlédggnings-
drenden.'® Slutsatserna av materialet som helhet utvecklas i en annan
monografi som specifikt undersdker organisationskulturers betydelse for
ohilsotalets variation (Olofsdotter Stensota 2008)."

Intervjuerna i Sméland och 1 Jdmtland visade pa en framtridande skillnad i
fraga om pa vilket sédtt man var snéll eller omhédndertagande mot de
forsdkrade. I Jamtland kom vi att finna forhéllningssattet att gd “med 6ppen
vist”. Det betydde att tjinsteménnen hade en betydande personlig 6ppenhet
gentemot de forsdkrades behov och situation. I Smaland didremot
forharskade en grianssittande attityd, som motsigelsefullt kom att ga under
beteckningen “inte vara for string”, och som i praktiken betydde “’string
men rattvis”.

"Ga med 6ppen vast”

Négra av intervjuerna genomfordes pd huvudbyggnaden for
Forsikringskassan i Jimtland, som ligger i Ostersund. Forsikringskassan ir
inrymd i den typ av informell offentlig byggnad som star som monument
lite var stans 6ver Folkhemmets glansdagar — ett souterrdnghus med platt tak
och véggar i varierande nyanser av gréatt. Inuti stricker de langa korridorer
ut sig, flankerade av otaliga arbetsrum — med glasvidggar och mestadels
stangda dorrar. En stor del av den jdmtlandska sjukkasseadministrationen ar
forlagd hér. Kontoren ute i bygderna var mycket sma. Samtidigt hade flera

Kontoren #r Ostersund som ir det storsta kontoret i Jimtland, Strémsund (hogre
ohiélsotal) och Jarpen (lagre ohélsotal). I Sméland besokte vi Nidssjo och Vetlanda (hogre
ohilsotal) och Gislaved samt Eksjo (ldgre ohélsotal). Intervjuerna genomfordes i
Smaéland under maj 2004 och i Jimtland under november 2006.

I praktiken har vi av olika anledningar inte kunnat intervjua samtliga medarbetare pa
flera kontor. Vid négra tillféllen har personer varit franvarande och vi har inte haft
mdjlighet att aterviinda senare. I Ostersund begrinsades ocksa min tillgang till hand-
laggare for att det skulle ta for mycket arbetstid i ansprék att intervjua alla. Det ar
emellertid endast ndgra fa personer pa varje kontor som fallit bort ur undersékningen,
varfor vi menar att undersdkningen kan betraktas som ett totalurval med ett ofrdnkomligt
mindre bortfall.

Det innefattar medarbetare i primogrupp/vagvalsgrupp som har hand om alla inkomm-
ande sjukfall, sjukpenninghandldggare, rehabiliteringssamordnare och PM-skrivare

Monografin "Sndllism", stringa hégerattityder och sjukskrivningar. Spelar vdlfirds-
administratérernas attityder ndgon roll? (2008) har forfattats av en av projektdeltagaren
Helena Olofsdotter Stensota. Boken undersoker specifikt hur variationer i organisations-
kultur kan bidra till att forklara den regionala variationen i ohdlsotal med hjilp av bade
enkétmaterial och ldngre samtalsintervjuer. Enkdtmaterialet som anvénds utgér den
forsta omfattande enkétstudien som riktats till administratorer pa Forsikringskassan och
dr darmed unikt i sitt slag. Slutsatserna dr bland annat att ohélsotalen ar ldgre i lan dér en
storre del av administratorerna star till hoger politiskt och dér de 4r omsorgsorienterade
pa ett projektorienterat sitt, inte pa ett hjdlpande. Samtalsintervjuerna leder fram till fyra
idealtyper av administratorsattityder som inordnas mellan regelorientering och
orientering mot de forsékrade.
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specialuppgifter i den nationella administrationen utlokaliserats hit. Vi
befann oss med andra ord pa en mycket stor och mycket 6ppen arbetsplats.

Uttrycket att ”gd med Oppen vast” motte vi bara pd kontoret hér 1 Jimtland.
Det stod for att administratoren inte satte upp skydd mot de forsékrades
behov och 6nskemél. Deras problem fick ta mycket av utrymmet i inter-
aktionen: ”"Manga — de som har for mycket av ’hjélparen’ i sig — de gar med
Oppen vést och sldpper in problemen ganska fint hit in, sade en tjinsteman
och drog ner dragkedjan pé koftan, medan det kan vara béttre ménga ganger
att bara lata det studsa.”

Att ha for mycket av hjdlparen i sig innebar att erbjuda sig att gora tjénster
till den forsdkrade som inte horde till arbetsuppgifterna. Det kunde vara att
lova ringa det dédr samtalet till arbetsformedlingen, som den forsdkrade
bivade sa infor. Eller att lova att ta fram den extra informationen som den
forsdkrade behdver for att finna rehabiliterande sysselséttningar. Tjénsterna
utfordes i vidlmenande syfte och var tecken pa omtinksamhet. I lingden blev
dock en sadan situation ohallbar, bade for administratdren och den
forsékrade

”Sen sitter man dér med ett gdng post-it lappar pa viggen framfor sig och
orkar till slut inte mer”, sade en tjdnsteman. Enligt en annan var det forhall-
ningssattet inte till gagn for den forsékrade ”Ju mer jag ser desto bittre tror
jag det dr att man forsoker hélla sig till reglerna. Jag hade en kvinna for
nagra ar sen som blev jittearg pd mig — henne hade jag sléppt ldngre 4n det
var tinkt men hon blev sa arg pa mig att hon anmélde mig. Dér hade det nog
varit bittre om jag varit tydlig med en géng. Det dr viktigt att hélla sig till
reglerna dven om de &r fyrkantiga for det ger en sikerhet och en trygghet for
den enskilde men dven for mig for dd vet jag att jag gjort precis som det ska
vara och inget annat.”

Naturligtvis var det ingen av tjinstemidnnen som sjdlva beskrev sig som en
“med Oppen vdst”. Men det var en aterkommande historia om att den
attityden levde — och att den forr varit odndligt mycket vanligare. ”En
person hade svért att kopa... det vart for mycket kénsloméssigt. Men den &r
ju inte kvar pa kassan. ... Det har ju bytts mycket folk sen 1997 — det 4r nog
inte manga som &r kvar. Inom ohilsan ar det ingen som ar kvar. ”

Déremot ansag flera av dem vi intervjuade att man pa senare tid blivit for
hérd mot de forsdkrade. P4 deras anslagstavlor satt det fullt med de gula
post-it lapparna som skulle erinra om utestdende tjanster. Har hade det
utvecklats en medménsklig hjalpsamhet och ett monster av ndrmast grénslos
snéllhet bland administratérerna.

Attityden att visa omtanke omfattades ocksé av sddana tjdnstemin som
kanske innerst inne kénde att ndgot var fel 1 hur reglerna implementerades.
Det hade utvecklats till ett kulturmonster som var svart att bryta. Det visade
sig helt enkelt vara svart att handla pa andra sitt. ”Ja vi kénde att det var fel,
ja. Sen finns det vil fortfarande de idag som tycker att det var en bra
lagstiftning tidigare och att det 4r synd om ménniskor, men det beror ju pa
hur man ser sin roll. Men som sagt det finns ju fortfarande diskussioner. Det
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finns ju de som sdger ’det dr ju synd om han’. Men det beror pd hur man ser
pa sin roll.”

Den som berittade detta visste med sig att den mellanméanskliga forstaelsen
var bunden av geografin. Han hade arbetat lange pa sin post och varit
verksam ocksa 1 de mer avldgset beligna kommuner med de absolut hogsta
sjukskrivningstalen. Han beskrev hur det genomgaende var enklare att
bevilja fortidspensioner till manniskor som bodde mer perifert — de skulle
aldrig ha fatt det om de bott i centralorten. ”Det var ju si, att det blev liksom
sd — kalla det gérna for en graddfil da. De som bodde centralt, de hade ju
mindre chans eller hur? De som hade bra eller hyfsad utbildning de hade ju
heller ingen chans for de kunde vi ju bedoma att de skulle fa prova att jobba.
Men hade du ingen utbildning och bodde pa annat stille ut i periferin, da
hade du ju storre chans.”

Det hér var blott ett av manga exempel péd hur en administrator fick kompro-
missa mellan sina personliga uppfattningar, de lokala monstren och de
centrala reglerna. Han slets mellan den centrala formaliserade myndighets-
logiken och de forhéllningssatt som praglade den lokala kontexten. Vilken
lattnad skulle det inte inneburit att kunna sétta upp tydliga regler gentemot
de forsdkrades manga krav!

Men andra var mer inriktade pa att f6lja de rutiner som hade utbildats under
aren. En av administratorerna hade prytt sin anslagstavla med de gula post-it
lapparna. Hon beskrev sig sjdlv som en “omsorgsméanniska” och hade svért
att acceptera de mer strikta regler som utfardats centralt.: ”Man ser inte
méinniskan utifrén ett helhetsperspektiv. Forsdkringskassan forsoker ha ett
vildigt medicinskt synsitt pd manniskan. Hur ska jag forklara... — man tittar
bara pa symtomen och pa diagnosen. Man tittar inte s mycket pd andra
faktorer 1 personens liv. Jag tror de gor sa for att det ar valdigt svart att ha
helhetssynen pa ménniskor. Det ar faktiskt mycket lattare att sparka ut dem
fran systemet om man anldgger ett rent medicinskt perspektiv.”

Och ménga med henne stod upp for den mer omsorgsinriktade héllningen.

”Jag dr mer den snélla typen sa vi drar ju hellre ut péd det och later de prova
lite ldngre och later kanske ersdttningsformerna ga in i varandra. Om de har
studielan eller 16nebidrag eller anstdllning — &ven om de har arbetsformaga
konstaterad, sa klipper ju inte jag av ”pang” for att sedan lata dem fixa
resten. Nej, jag sdger att jag forlanger rehabilitering en ménad sa att
ersdttningarna gar in i varandra. Jag tycker det ger bittre kontakt med de
forsdkrade och det tror jag dr mest positivt i ldngden. ... Jag tycker inte man
har négon riktig koll pa ledningen eller direktéren — man ar for langt ifran pa
ndgot vis. Man sitter pa sitt rum och kor sina drenden och sen vet man inte
mer (skratt). Det star ju visserligen 1 direktiven, att vi ska minska sjuktalen,
men sen gor man ju dnda som vanligt.”

"Inte vara for hard”

Forsdkringskassan 1 Smaland gav en mer varierad bild. Lokalkontoren vi
besokte var tillrdckligt stora for att kunna bdra sina egna normsystem. Hér
fanns det tydliga inslag av ”shared mental models”. Kontoret i Néssjo
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kénnetecknas exempelvis av en elaborerad fika-kultur, som styrdes av
oskrivna med bestdmda regler for umgédnget. Attt ex delta 1 tio-fikat var
obligatoriskt.

”Som kundtjénstchefen — vid kaffet idag. Nér hon suttit hos oss, da gick hon
over till ett annat bord efter fem minuter. Det var ju inte sd populdrt. Nu nér
hon sag att hennes kollegor satte sig vid ett annat bord, da bytte hon. Bytte
bord under kafferastens gdng. Da accepterade hon inte oss som kaffepartner.
Det dr inte populért.” Hér fanns tydligt formaliserade regler som utvecklats
kring en i grunden icke-formell foreteelse.

Det rddde ocksa en tydlig tdvlan mellan kontoren. Vetlanda plagas exempel-
vis av att Eksjo under ldng tid haft béttre resultat och upplevde inte att det
var deras egen fortjdnst. Eksjo hade haft béttre forutséttningar eftersom de
sluppit omorganiseringar med allt vad det betyder av att behdva dverge
upparbetade kontakter och borja om pa nytt. Sddant holl man reda pa.
Gislaved var kontoret som var bast 1 ldnet”. Flera gdnger hade man kammat
hem utvecklingspengar frdn den gemensamma potten i lédnet. Det gjorde att
man i realiteten fatt mer resurser dn andra kontor trots att de problem man
frén borjan hade att tampas med var betydligt mindre dn pa flera andra hall.

Héar motte vi ocksé ett annat forhéllningssitt bland kassans folk gentemot de
forsdkrade. ”Sedan tror jag att det dr béttre att vara... jag ska inte sdga
snillare, men bittre att inte vara for hard.” Att ”inte vara for hard” handlade
om att vara sa snill som reglerna medgav — alltsa innanfor bestimda
granser.” I vart jobb far man ju ibland ta del av saker som inte direkt hor
sjukfallet till. Det géller ju att sétta grinser. Man fér inte ramla in 1 den dir
rollen dér man tycker synd om — empati och sympati. D4 tror vi inte att man
fixar det hér. Vi ser ju tragik 1 mitt jobb varje dag. Det blir ju vardagsmat,
det &r ju sd.” Den hir professionella attityden var ndgot annat an den med-
méinskliga ambitionen att plocka fram "hjdlparen’ inom sig och *g& med
Oppen vast’.

Den formen av omsorg som ocksd rymde krav kunde man tillata sig nér
granserna mellan administratdren och den forsdkrade i botten var mycket
tydligt dtskilda. Den syn pa de forsidkrade som vi dterfann bland 1 Sméland
kénnetecknas av ndgot man skulle kunna kalla for att vara snéll, men pa
systemets villkor.

Instéllningen blev mdjlig darfor att det ocksé fanns en framkomlighet, en
fortrostan pd morgondagen 1 det blotta faktum att man hade kraften att fatta
beslut. Det innebar ocksi att inte rygga for obekvima beslut: Vi tror ocksé
att man inte dr rddd for att fatta beslut harhos oss. Man har haft bollplank
och stottning. Man har inte varit ritt for att sdga “’sa hir dr det”. Man gar ut
och forsvarar socialforsdkringen. Vagar man inte ta beslut fir man en massa

drenden som man inte vet vad man ska gora med till slut”.

Fanns bara ramarna tydligt utsatta, kunde man tillata sig att “’inte vara for
hard” att finna ldsningar inom det regelverk man vars att administrera. Det
gjorde det betydlig lattare for tjanstemannen att ocksa kunna ta obekvima
beslut. Det var forst nir dessa tydliga granser saknades som administratdren
fick falla tillbaka pé sin egen medmaénsklighet, och borja gé "med 6ppen
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vést”. Uppenbarligen var detta ingenting som gagnade vare sig den
forsdkrade, administratdren — eller socialforsdkringssystemet som helhet.
Den som fick sin sjukskrivning skulle ju for den egna sjilvrespektens skulle
tvingas leva upp till sin diagnos.

Ohalsans community

Undersokningen av administratorerna pa Forsdkringskassan i de tva
regionerna bekraftar iakttagelsen av hur tilliten byggdes ifran dag till dag.
I Smaland var relationen mellan myndigheterna och medborgarna struktur-
erad genom tydligt artikulerade regler for &rendenas behandling och
fordelning av de sociala rollerna. I Jamtland praglas relationen mellan
administrator och forsdkrad av ett mer informellt forhallande. Man tog
hénsyn till person och bakgrund. Och relationen mellan tjanstemén och
administratorer utgick fran lokal kunskap och individuell bedomning. Har
var tjinstemannen sa uppenbart en del av den lokala kultur i vilken hon eller
han hade att implementera centrums regler. Det skapade en lyhordhet men
samtidigt en viss villkorlighet i friga om hur socialforsikringen skulle
tillampas. Fortroendet for personen var gott, men systemet hamnade pé
mellanhand. Antalet gula post-it lappar indikerade stéindigt utestaende
fordringar och forsummelser. Kanske var de ett av de mer tydliga tecknen
pa hur en gemensam sociallagstiftning kom att ges nytt innehall alltefter
vilka behov som var mest patringande i lokalsamhéllet.

De attityder som utbildades pa kassorna skapades i samklang med hur
viardemonstren sag ut i de olika samhéllena. I Smaland fanns en tydligare
framtidsorientering, férankrad i en enkel, weberiansk arbetsetik. Den var
inte mindre, men annorlunda i Jamtland. Hér tillméattes den sociala
gemenskapen och utomhusaktiviteterna under den arbetsfria tiden hogt.
Sédant var det svérare att formalisera. I bdda fallen fann vi en medkénnande
och hjélpande attityd frén forsdkringskassans personal — olika i sdttet som
reglerna f6ljdes — men tvivelsutan djupt inriktade p4 omsorg om klienterna.
Det mirkliga intrdffade da, att den hjilpande attityden fick helt olika
effekter i de tva kulturella kontexterna. En lagom hjélpande och lyhord
administratorsattityd gentemot de forsédkrade kunde vara alltigenom positiv i
en kontext dir befolkningen hade en restriktiv attityd till sjukskrivning. Den
kunde diremot vara férodande i en kontext dir befolkningen hade en
expansiv attityd till sjukskrivning. Om den dessutom kombinerades med
hénsyn till person, sa blev effekterna &n mer genomgripande.

Det finns, som vi har pavisat i andra sammanhang, tydliga regionala
variationer 1 hur restriktiv/expansiv befolkningen ar i fraga om nér man ska
kunna vara sjukskriven (Olofsdotter Stensota 2006; 2008a; 2008b). Dessa
variationer samvarierar med nivan pé ohélsotalet. Det betyder i korthet att
befolkningen i Jimtland var betydligt mer expansiv i frdga om nir man
tycker att man ska kunna vara sjukskriven, dn befolkningen i Sméland.

I den samverkan mellan myndigheter tjanstemdnnens attityder och lokal
kultur som utvecklats fanns mycket av forklaringen till de stora olikheterna 1
hilsa mellan skilda delar av landet. Att visa medménsklighet, att g& med
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Oppen vist eller slappa fram hjélparen inom sig, kunde paradoxalt nog bidra
till att skapa en ’ohélsans community”.

Ar fortroende daligt for halsan?

I de senaste drens diskussion om ohélsotalet har hoga siffror mestadels
ansetts vara sdmre dn laga. Ndr var undersokning visar att det finns olika
lokala normsystem for sjukskrivning dr frdgan om vi bor dra nagra
normativa lardomar av detta?

Pé ett grundldggande plan har de olika typerna av communities som vi
skisserat sina respektive for- och nackdelar. Den sjdlvklara tillhorighet till
gemenskapen som beskrivs i den jadmtldndska kontexten innefattade ménga
av de aspekter som moderna storstadsméanniskor trangtar efter. Det handlar
om att ha ett sjdlvklart virde som inte &r villkorat efter prestation. Liknande
tankar har préaglat intentionerna bakom bland annat daghemsverksamheten
och skolan sedan 1970-talet — det &r alltsa sddant som vi anser vara viktig
kunskap for vara barn. Det dr sddant som stressade storstadsménniskor gar
pa dyra kurser for att l4ra sig. En generations community-studies holl ocksa
upp existensen av sddana alternativ.

Aven om dessa samlevnadsformer upptrider tillsammans med hdgre ohilso-
tal dr det betyder inte detta att de 4r nadgot negativt per se. Hade trots allt inte
70-talets kritik av den stelbente, kalla (och trikige) byrakraten mycket for
sig? Och maéste, mutatis mutandis, det smélédndska, formaliserade monstret
som samvarierade med laga ohélsotal alltigenom betraktas som négot gott?
Den sméléndska bilden visade ju trots allt att en hdgre grad av misstro
genomsyrade 1 gemenskapen. Gemenskapen hér var inte sjidlvklar utan
villkorad — grannarna undrar varfor man var sjukskriven nar man var sé frisk
att man kunde hamta tidningen.

Sambanden blir an mer intressanta om vi relaterar de lokala logikerna till
den generella kunskapen om vilka effekter allmdnménskligt fortroende eller
socialt kapital har for samhéllet. Ménniskors fortroende for varandra anses
allmént vara nagot mycket positivt och leda bade till battre hilsa och battre
demokrati (Putnam 1993) och ekonomisk tillvédxt (de Soto 2001). Men om
man menar att laga ohilsotal &r battre dn hoga 1 en utbyggd vilfardsstat som
den svenska tycks detta positiva samband inte gélla for sjukforsikringen.
Vid surveyundersdkningar sdger sig manniskor i Jimtland ha hogre
fortroende for folk i allmédnhet &n ménniskorna har i Sméland. Det géller
bade for administratdrerna och for befolkningen i1 allmadnhet (Olofsdotter
Stensdta 2008b).

Det forefaller alltsa svart att gora entydiga uttalanden om att ldgre ohélsotal
skulle peka pé ett i ndgot avseende béttre samhélle att leva i &n ett hogre.
Ohilsotalet kan tvért om vara ett matt pa god sammanhéllning i bygden.
Déremot finns det s uppenbara fortjénster for folk att halla sig friska. Men
for den som var sjukskriven var det uppenbarligen béttre att leva i Jimtland.

Intressant nog verkar det som om ett visst matt av d&ngslan var en forutsatt-
ning for att halla folk friska. Att grannarna bryr sig, utdvar social kontroll
och dirigenom haller ohélsotalet nere. Sjukforsékringen tycks ddrmed
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fungera “béttre” med en hogre grad av misstro bland befolkningen och
bland administratorerna. Det dr trots allt att man haller 6ga pa varandra som
gor ett samhdlle till en community.

Sa star vi dar med tva samhéllstyper med olika former av socialt kapital. Ett
som slog vakt om de vdrden som fanns i bygden och ett som lemmade in
bygden i ett vidare sammanhang. Fortroendet for den egna regionen var
betydligt starkare 1 Jamtland, samtidigt som beroendet av de statliga stod-
insatserna var mycket hogt. Narheten till staten gjorde ocksa att man
utvecklat strategier for att via den garantera bygdens dverlevnad. Hér var det
1 hogre grad lokala intressen som kom att avgora hur reglerna skulle
tillampas.

En studie som bade tar hinsyn till statsvetenskapens teorier om socialt
kapital och etnologins undersdkning av lokal kultur, visar hur viktigt det ar
att utgd frén praxis. Alltsa hur statlig administration fungerar pa lok alt plan,
men ocksd hur mycket lokal kultur dr avhingigt av statliga ingripanden.
Teoretiskt bidrar det till att tona ner de generella antagandena om det
vilsignelsebringande 1 begreppen fortroende socialt kapital och den dven-
tyrliga kopplingen till hélsa och vélbefinnande. For etnologins vidkomm-
ande visar det pé styrkan 1 att fasta blicken ocksa vid vad méanniskor
forvéntar sig av framtiden och i motet med institutionerna, mer én vad de
reflexmissigt tilldgnar sig i fraga om lokal kultur.
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Om medikalisering

Nu har vi kunnat se hur Forsdkringskassans legitimitet himtades fran
samverkan med den lokala kontexten och hur olika communities upptradde
som aktorer 1 forhéllande till stod fran det allmédnna. Detta var knappast
nagot resultat av medvetna strategier, utan en foljdverkan av mingder av
beslut och sammanhang som stod som sjélvklara for ménniskor i deras
dagliga giarning. Skulle det ga att ocksé forsta hur sjukdomar kan forstés ur
ett lokalt perspektiv? Det kriver att vi ger oss in 1 hur hélsa definieras i
samspelet mellan ldkare, patienter och pé platsen. Det dr vélként att olika
tider har olika sjukdomar, men géller detta ocksé olika platser?

Till den 4ndan undersdkte vi ett stort antal journaler (s& kallade u-akter) pa
fyra forsikringskassekontor i Jimtland och Sméland.'® Undersokningen
omfattade 230 akter fran dag 5, 15, 25 (ett totalurval) under tre tidsintervall
frén 1970-talet till slutet av 1990-talet. Samtliga journaler géllde langtids-
sjukskrivna, det vill sdga sjukskrivningar som pagatt langre 4n 90 dagar. Vi
valde ut tvd symtombilder — de muskuléra sjukdomstillstdnden (dvs
sjukdom som utmynnar i en muskulér diagnos enligt ICD) och de psykiska
sjukdomstillstdnd (dvs symtom som utmynnar i en psykisk diagnos enligt
ICD)."” Akterna varierade i omféing, stringens och systematik bade vad
avser kontor och handldggare, vilket i sig kan vara en intressant iakttagelse.
En avgriansning gjordes dock kring att studera handldggarnas journalan-
teckningar och ldkarnas medicinska utlatande utifran lokal kontext.

Vi féste sérskilt avseende pd kon eftersom det visat sig vara en tacksam
ingéng for att forstd sjukdomsbilders konstruktion (Johannisson 1994).'®
Det var ocksé allmént ként att de 6kade sjukskrivningstalen var en utpraglat
kvinnlig foreteelse. Sarskilt gillde detta de psykiska diagnoserna. Som
symptomdiagnoser — alltsa att de grundade sig pé patientens beskrivningar —
har de ett sdrskilt analytiskt virde. De definieras i interaktionen mellan
véarden och den hjdlpsdkande och kan inte faststdlla med samma krav pa
objektivitet som i till exempel fallet med sjukdom i cirkulationsorgan.

'® Efter 90 dagars sjukskrivning upprittar Forsikringskassan en sa kallad utredningsakt (u-
akt) som sedan foljer den forsdkrade under hela langtidssjukskrivningen.

"7 International Statistical Classification of Diseases and Related Healthproblems (ICD) har
forekommit i olika upplagor under undersékningsperioden.

'8 Det konstruktivistiska maktperspektivet har visat sig anvindbart just for att undersoka
hur det kommer sig att den kvinnliga kroppen har medikaliserats i betydligt mycket
storre utstrackning dn den manliga av en till 6vervigande del manlig dominerande
medicinsk expertis (Johannisson 1994; 1998).
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Framkallar valfarden sjukdom?

Vad som definieras som sjukdom dr under stindig forhandling och férvand-
ling. Symtom béde skapas och behandlas av den kultur som finns och den
maktutovning som dger rum vid en viss tid (Conrad & Schneider 1982;
Foucault 1965, 1978; Szasz 1961). Att ge namn ar fysiska besvir ar en
praktik som sker i samspel med det omkringliggande samhaéllet, dess normer
och vérderingar. Med begreppet “medikalisering” avses di den process dir
icke-medicinska problem och tillstaind definieras och behandlas som
medicinska (Conrad & Schneider 1982; Zola 1972)." Nu har det varit
vanligt att peka ut de medicinska experterna som de viktigaste aktorerna i
denna process. Man har da sett medikalisering som ett resultat av det
medicinska etablissemangets 6kade inflytande. Under senare ér har intresset
riktats mot nya aktorer som till exempel patientorganisationer, lidkemedels-
foretag och inte minst psykofarmakaindustrin (Ballard & Elston 2005;
Barsky & Borus 1995; Conrad & Later 2004).

Alltmer har dock intresset riktat sig mot vilfardsstaten som en padrivande
kraft i denna medikalisering. Medicinska utlatande &r nimligen ett av de
viktigaste administrativa tilltagen for att distribuera vilfdrd inom ramen for
olika vélféardsstatliga program (Holmqvist 2005; Schram 2000; Stone 1985).
Utlatanden laggs till grund for ménniskors rétt till samhaéllets service.

Det dr alltsa inte handldggarna inom sjukforsdkringssystemet som han den
egentligen beslutsmakten. I stéllet forlagger staten den hos lékare och
forsékringsldkare. Det dr de som har att diagnostisera sjukdom och finna ut
om vilken arbetsoformaga den sjukskrivne har.? Utifrén en samlad beddm-
ning av fysiska, psykiska och somatiska tillstand skall de kunna stélla en
eller flera diagnoser. Det &r ett grannlaga tolkningsarbete som bygger pa
erfarenhet och knappast skall ses som uttryck for en stringent vetenskap-
lighet dar tydliga symtom som omedelbart leder till diagnos.

Betydelsen av tolkning 6kar nér det géiller de olika psykiska tillstdnden —
men dven muskuldra tillstdnd. Sa kan det till exempel vara svart att halla isar
ryggproblem och psykiskt lidande. Diagnoser ar alltsd namn pa nidgot som
en gang ar kulturellt konstruerat och verkligt upplevt. De fods, gor karriér
och dor, ateruppstar under nya namn, upptas av andra diagnoser och —
forsvinner. Lakaren blir hermeneutiker 1 samhillets tjénst.

Men ldkarna &r inte lika styrda av administratdrens regelverk, utan har som
grund for sitt professionella utdévande att just ”ga med ppen vist”. Kan de
inte etablera ett fortroendefullt forhéllande till patienten har de ocksa en
begransad mojlighet att hjdlpa henne ut ur sjukdomen.

' Medikaliseringen omfattar savil sa kallade avvikelser som naturliga livstillstind och
livsprocesser. Vi har till exempel sett en medikalisering av barnafédande, abort,
menstruation, aldrande, alkoholism och hyperaktivitet.

2 Arbetsoformégan ska dessutom uppskattas till 25, 50, 75 eller 100 procent av den likare
som skriver det medicinska utldtandet.
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Den trovardiga diagnosen

Medikalisering innebér ju att icke-medicinska problem och tillstdnd far en
sjukdomsetikett som beréttigar patienten till service fran vilfardsstaten. Men
det gor att ytterligare en dimension som maste tas med i berdkningen.
Nimligen hur de diagnoserna ér forankrade i den lokala miljon. Ar den
namligen inte det, aterverkar detta ocksé pa legitimiteten — trust — for
forsékringssystemet. Har pagar ett sidllan uppmérksammat “fortroendespel”
mellan medicinens praktiker, forsédkringskassan och det lokala samhallet.

Diagnosen har styrkan i att peka mot ndgot som dr, som finns och gar att ta
pa. Den dr meningsskapande och klassificerande. Sarskilt viktigt forefaller
detta vara vid psykisk sjukdom. Patienterna ger vid intervjuer ofta rost at
den ldttnad som infinner sig ndr de far sin diagnos. Inte for att de sjalv
tvekar om sin sjukdom utan for att de dven blir legitimt sjuka i sina
medmaénniskors och i samhdllets 6gon. Och for den sjuke dr samhillet och
ndtverket de ménniskor hon moéter. Det betyder att diagnosen maste fungera
1 interaktionen. Sdlunda kan man mycket vil vara sjuk pé olika sitt i olika
kontexter, trots att symtomen dr desamma.

Ett annat sitt att uttrycka det &r att det hela tiden maste utvecklas lokala
sjukdomsbegrepp for att tilliten till systemet ska besta. Har fyller diagnosen,
namngivningen av sjukdomstillstandet, en viktig och allméint fortroende-
skapande funktion. Med eller mot sin vilja blir ldkaren en del av denna
kulturella kontext, formedlare av dess uppfattning om det goda livet och
enskildas upplevelse av sin sjukdom.

I flera av de samhéllen vi besokte tjanstgjorde s.k. stafettlikare. Det betydde
att de avloste varandra efter relativt kort tjdnstgoring pa orten. Denna
positions betydelse for sjukskrivningsprocessen var sérskilt intressant. Forst
och framst innebar monstret att den vardcentral som de arbetade pa fick ett
stort inflytande dver verksamheten. Hir fanns lokal personal som kénde
folket i bygden, kunde ge anvisningar och utgjorde pé det viset en
kontinuitet. Stafettlikarna sjélva kunde heller inte f6lja patienter under en
(mer eller mindre lang) sjukdomsperiod, utan ansvaret for patienten togs
over av nistkommande likare, Aterigen lade detta mycket av definitions-
makten i hdnderna pa den lokala kompetensen — de uppfattningar kring
hilsa och sjukdom — som var radande pa orten. Diagnoserna kom s a s
ndrmare lokalsamhallet.

Diagnoser i Smaland och Jamtland

Vilka diskurser fann vi d i de skilda regionerna? Materialet pekar mot
tillimpningen av olika sjukdomsbegrepp — samma symtom gav olika
diagnoser. Resultaten av granskningen av de 230 akterna som stréickte sig
over 30 ar antydde att det fanns olika stt att tinka och forhélla sig till
sjukdom hos savil lakare som handldggare. Och att dessa hade viss
varaktighet over tid. Det styrker antagandet att medikalisering dr nagot som
sker 1 intim kontakt med det kringliggande lokala samhéllet. Ett antal
empiriska fall kan {4 visa pa dessa trender 1 materialet.
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I Jdmtland sokte en manlig patient ldkare for lumbago — ryggskott och disk-
brack.?' Han hade haft ryggproblem under 10—12 &r, och de hade bérjat som
en smdrta i ldndryggen efter ett lyft som inte gick vil. Han blev 1dngtids-
sjukskriven och behandlades inledningsvis pa ett rygginstitut och atergir
dérefter i arbete. Under den perioden stod det i forsékringskassans journal
att lakare dér bedomt honom som inte helt “mentalt stabil”. Han sades vara
mycket ledsen och orolig angdende sin framtid "med extraordinért stora
ekonomiska problem”. Men behandlingen var inriktad pd de ryggproblem
som han initialt har sokt for och viss béttring registrerades.

Infor ndsta period av langtidssjukskrivning infann sig har patienten &ter med
smirta i ryggen. Nu fick han sjukgymnastik men effekten dr denna gngen
var “mer eller mindre icke existerande”, enligt ldkarutldtandet. Samtidigt
visade journalanteckningarna att han upplevde sig trakasserad av sin
arbetsgivare och hade stora problem i relation till sin sambo. Hon ville inte
langre ens tala med honom. Han beskrevs som “mycket orolig, osdker och
stresskénslig”.

Fran den forsta dagen drendet handliggs, visade de pa en person med en
blandning av fysiska och psykiska symtom. Under fem langa &r var
diagnosen 1 huvudsak relaterad till de fysiska symtomen. De psykiska
symtom som den forsdkrade gav uttryck for redan inledningsvis — vilket
aven styrktes 1 ett lakarutlatande fran det behandlande rygginstitutet — blev
inte en del av sjukdomsbeskrivningen. Det innebar att det psykiska till-
stdndet inte namngavs som en diagnos, och det blev dérfor inte foremal for
behandling under sjukskrivningsperioden. Forst sex ar senare, i den senare
fasen av langtidssjukskrivningen, togs den psykiska ohélsan delvis i
beaktande. Forst da fick den bilda underlag for behandling och arbets-
rehabilitering.

En talande kontrast ger ett exempel fran Smaland.** En man fick diagnosen
nackproblem och depression. Enligt ett tidigt lakarutlatande led patienten av
”smdrta 1 nacke och rygg”. Patienten var “1itt deprimerad och uttrycker oro
for framtiden av olika slag”. I ett senare ldkarutlatande fick han diagnosen
depression. Motiveringen var att han under sjukskrivningsperioden ocksa
hamnat i en livskris. Har var det s& uppenbart en kombination av psykiska
och fysiska symtom som motiverade dtgédrder. Trots att mannen sokte vard
for sina nackproblem, sdg man ocksa behovet av en dubbeldiagnos. Den var
nagot som den forsdkrade fick med sig frn forsta borjan av sin langtids-
sjukskrivning, och som lag till grund f6r behandling.

De tva fallen hade mycket gemensamt. Bdda minnen hade psykiska saval
som fysiska symtom alltifrén den fOrsta d&rendehandldggningen. De var bada
1 relativt ung alder ndr de gick in 1 en sjukskrivning som strickte sig dver
fler ar och som fornyades i aterkommande perioder. I det jimtlandska fallet
ges relativt lite utrymme at de psykiska symtomen och forst lant om ldnge
togs de 1 beaktande. I det andra fallet tillhdrde de sjukdomsbilden fran forsta
borjan.

2 Akt 13.
22 Akt 133.
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Ytterligare ett par kan lyftas fram som illustration till olikheten i bedom-
ning. Aterigen var det en man frin Jimtland som fétt diagnosen myosit —
muskelinflammation — med virk och domningar.” Av likarutlitandet
framgick det att patienten domnar i hinderna och &r stel 1 nacke och axlar,
mdr inte alls bra”. I Forsdkringskassans journalanteckningar stod ocksa att
en ndra familjemedlem var intagen pa sjukhus for behandling av en tumdér.
Det var en pafrestande vintan pa operation och det framgick att den
forsiakrade “upplever det véldigt jobbigt omkring sig”. Patienten behand-
lades pé ett rygginstitut och paborjade arbetsprovning parallellt med
sjukgymnastik — fOr att senare “dtergd i arbete”.

Under en andra period av langtidssjukskrivning konstaterades att patienten
var ”trott och sliten av arbetet”. Samtidigt fick han se sin nédra anhdrige
slakting langsamt forsdmras. Symtomen med vérk och inflammation ville
inte ge med sig. En omplacering pa arbetsplatsen samt behandling
paborjades. Dock 1ag dnnu fokus pé fysiska symtom relaterade till virken
och inflammationen.

Hans smélédndska kamrat 1 olyckan hade fatt diagnosen astma, handeksem,
lumbago, ryggbesvir”.?* Efter manga érs arbete i en fabrik hade han fatt allt
svarare att befinna sig 1 miljon med sina fysiska problem. Journalanteck-
ningarna visade ocksa att patienten upplevde sig “motarbetad” pa arbets-
platsen och att han kénde stark oro infor att befinna sig ute bland folk som
ett resultat av sin sjukdom. Han atergick dock kortvarigt i arbete. Infor en
andra period av langtidssjukskrivning diskuteras istdllet omskolning. Det
stod nu klart att han inte kéinde sig 6nskad pa arbetsplatsen. Problemen med
astma och rygg blev foremél for behandling, och sa blev ocksa hans

psykiska tillstind —stodsamtal paborjades.

Kéannetecknande for uppfattningen i var en aterhdllsamhet i fraga om att
inkludera de psykiska tillstdnden i diagnosen. Istéllet hamnade fokus pé de
fysiska sjukdomstillstidnden. I den smaldndska sjukdomsdiskursen forefoll
de fysiska och psykiska sjukdomstillstdnden leva parallella liv och
inkluderas i diagnosen. Liknande symtombilder utifrdn en uppdelning
mellan muskuldra och psykiska sjukdomstillstdnd togs om hand enligt tvé
olika monster 1 de lokala kontexterna.

Betydelsen av kon

Min behandlades efter skilda mallar i de tva omradena, men hur forholl det
sig med kvinnor? Hér verkade det som om det var viktigare att dra gréanser

mellan médn och kvinnor i norr med hjilp av diagnoser, dn det var i sdder. I
Jamtland fick mén mer sdllan diagnoser som pekade pé psykiska besvir.

En jamtlindsk man hade fatt diagnosen ryggsmirta och rygginsufficient.”
Lakarutlatandet slog fast att “nuvarande sjukdomsperiod kan dateras flera ar

B Akt 17.
Akt 156.
2 Akt 86.
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tillbaka da patientens arbetssituation innebar stor belastning pa ryggpartiet”.
I ett senare ldkarutlatande framkom att ”forutom ryggsmarta lider patienten
ocksé av nedstimdhet och svar oro”. Under den forsta langtidssjukskriv-
ningen noterades dven i1 journalanteckningarna att ’den forsékrade har
langtgéende lés- och skrivsvarigheter”, vilka hade framkommit under den
vidareutbildning som var en del av rehabiliteringen. Senare omskrevs detta
som “svar dyslexi”. Aterigen var det de fysiska symtomen som stod i
forgrunden for behandling och rehabilitering samtidigt som de psykiska
problemen ndmndes bade i ldkarutlatande och i journalanteckningar — dock
utan att tas upp i diagnosen.

Nér det ddremot var fraga om en kvinna som drabbats av muskelvirk och
ryggsmirta, lade man ocks4 till diagnosen trétthet.*® Hon hade frén borjan
sokt for sina fysiska ryggbesvér — men parallellt talade 1dkarutldtanden och
journalanteckningar om ett ’arbete som inneburit mycket stress”. De
psykiska sjukdomstillstdnd som patienten gav uttryck for fick forma sjuk-
domsbilden och diagnosen.

Gang efter annan uppticker man denna konsskillnad 1 viljan att stilla
diagnoser — mén sjukskrevs for fysiska besvir, kvinnor for psykiska. Och de
var tydligast i de norra delarna av landet. Sa byggdes det upp kvinnliga och
manliga sjukdomspanorama med starka regionala fortecken. Dock dgde det
rum en intressant forskjutning 1 riktning unders enare delen av perioden sa
att alltfler mén, ocksd i Jamtland, fick en psykiatrisk diagnos. Det kan
antyda att den typen av besvar nu ocksa blivit kénsneutrala.”’

Lokal legitimitet

Sa visade undersokningen pa lokala olikheter i hur medikaliseringen skedde
och hur vanligt det var att ldkarkaren kallades in for att ge motiv for
vélfardsstaten att bli ndrvarande i de olika regionerna. I journalanteckningar
och ldkarutlatande gav likartade symtombilder vdsentligen olika diagnoser
beroende pé kon — vilket naturligtvis var forvintat — men ocksé pa lokal
kultur. Det var alltsd inte sa att 1ikarna beddmde arbetsoférmégan olika frdn
region till region, vilket man hade kunnat férmoda om de skulle ta hdansyn
till hur arbetsmarknaden sag ut — utan att sjdlva sjukdomsbegreppet skiljde
sig at mellan regionerna.

Det hdr var ndgot uppseendevickande eftersom forsékringssystemets
legitimitet vilar pa att alla &renden skall handldggas likartat i hel landet. Var
nagon bor skall alltsa inte ha ndgon betydelse for hur vederborande bemots.
Yrsel, oro och ryggont skall 6ppna for samma bemdtande av vilfardsstaten;
arendehandldggningen ska garantera att utfallet blir detsamma. Vi har i

2 Akt 91.

" D4 undersokningen enbart striicker sig fram till borjan av 2000-talet kan jag inte dra
nagra sékra slutsatser om detta utifrdn materialet utan podngterar att det ar en forsiktig
forandring jag tycker mig se i materialet fr&n den senare perioden. Daremot styrks denna
iakttagelse av resultatet i Forsdkringskassans diagnosstudie fran 2007? (ref, har pa annat
jogg) dér det framkommer att antalet psykiska diagnoser i Jimtland bland just mén har
Okat pé senare tid.
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tidigare avsnitt visat hur starkt paverkade tjanstemdnnen var av det samhélle
1 vilket de var satta att verka. Det var mgjligt att forsta med utgdngspunkt 1
hur socialt knutna tjinsteménnen var till sin hemvist och till sina utsikter att
fungera tillsammans med familj, ndtverk och foreningar. Nu framkommer
det ocksa att ldkarna som stéllde diagnoser ocksé kénde sig bundna av den
lokala kontexten. Inte kanske av rddsla for att bryta mot samhéllets normer
och utsdttas for dess sanktioner, utan for att vissa sitt att se pd patienterna
och deras sjukdomar redan forvaltades av den milj6 i1 vilken de var satta att
verka. Aterigen méter vi fenomenet att tilliten for det dvergripande systemet
skapades lokalt.
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Om utbrandhet och utanforskap

For att kunna spegla hur djupt familjen, vinnerna och det lokala samhéllet
formar inverka pa sévil forsdkringskassans personal, ldkarna och invanarna
1 samhéllet, behdvde vi undersdka ockséd en grupp av patienter som hamnat i
sa tvetydiga situationer att de for sin hélsa var utlimnade at det omgivande
samhdllets definitioner. Vad hinde om man fick en diagnos som inte var
accepterad i det lokala? Hoppet om forbattring, det rent fysiska fortroendet
for att ting skulle ordna upp sig, byggde pa att folk uppfattade tillvaron som
tydlig och 6verblickbar och sjukdomar och sjukskrivningar var en viktig del
av denna process. Det var darfor viktigt diagnoserna “hamnade rétt” i
forhallande till de regionala sjukdomsbilderna. Konsekvenserna av att ndgon
som tidigare varit att rikna med hamnade utanfor bade sociala och kulturella
kategorier skapade inte bara personlig olust och oro — utan ocksa en kénsla
av social vanmakt. Har ldmpade sig fenomenet utbrindhet som en bra
virdemétare pd hur hopp och fortroende fungerade.

Inte av denna varlden

Utbrandheten skulle kunna ses som ett exempel pad medikaliseringens
processer, men ocksa pa det sociala livets dmtélighet. Sjukdomen kan
beskrivas som att det meningsskapande nétverket haller pd att 16sas upp for
den enskilde. Fran att ha varit aktiv och 1 centrum forvisas man till
vaghetens periferi (Lofgren & Palm 2005). Mycket av dtgirderna som sattes
in av de drabbade liksom av samhillet handlade om att dels ge den diffusa
sjukdomen en tydlig gestalt och dels att visa pa vigen tillbaka in i ett
fungerande socialt sammanhang.

Syndrom var i princip oként fram till mitten av 1980-talet da det dok upp
under olika namn sdsom utarbetning, yuppiesjuka, stress-, angest- och
utmattningsreaktion. Sedermera kom den anglosaxiska termen burnout att
Oversittas till just "utbrandhet” vilket blev det folkligt forankrade namnet pa
sjukdomen. Den rekommenderade mediciniska diagnosen kom att bli
utmattningsdepression. Forenklat kan man sdga att de drabbade ofta kallar
sig sjélva for utbrinda medan det stod nagot annat pé ldkarintyget.
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Diagnosen gav tillfdllig fasthet at en serie med oklara sjukdomstecken
tecken. Den gjorde ocksé en snabb karridr.”® Det hér var ett lidande som var
svart att lakarvetenskapligt dokumentera rent fysiologiskt. I hog grad
byggde det pa en beddmning av patientens egna upplevelser och beskriv-
ningar. Inte séllan hade de ocksa starka idéer om vad de kunde vara
drabbade av redan innan de métte lakaren.

Bristen pa fysiologiska, méitbara symtom bidrog till en allmént spridd
misstdnksamhet mot de drabbade: Varfor kan de inte ta sig sjilva i kragen
och g4 till jobbet som alla andra? Kénner de mdjligen efter for mycket? Kan
vi lita pa att de verkligen mér déligt eller ska vi misstidnka att de skor sig pa
andras bekostnad genom att uppbéra sjukpenning utan att vara sjuka i
egentlig mening? Oron for det okédnda 6kades av det sociala hot det
utgjorde.

Utbrinda vittnade om det djupt problematiska i just detta dubbla besvér: Att
ma fruktansvart daligt och samtidigt bli ifrdgasatt och misstrodd. Det man
fruktade mest — forlusten av fortroende — var ocksé det som drabbade dem
hardast. Diagnosen och det egna tillstindet framkallade ofta sociala
skamkénslor. Det var infor andras blickar som de krympte. De drabbade
kiande skuld och genans dver att inte langre kunna prestera, over att behova
visa sig svaga och beroende.

Syndromet visade sig dessutom djupt mystiskt: Minnet sviker, hjartat
galopperar, blodtrycket stiger, magen krénglar, orken tryter, &ngesten
forlamar. Att i detta ldge behova forklara sig, eller dn vérre férsvara sig
infor omgivningen gjorde knappast saken bittre. Inledningsvis bemotte den
sjuke ofta denna besvirliga situation genom att dra sig undan, oftast i
hemmet. Behovet av vila var stort och dagarna gick inte séllan 4t till att
sova. Man visade sig ogirna ute pa stan for att pa det séttet undvika risken
att stota pa arbetskamrater eller grannar vilket kunde leda till besvirande
fragor.

Ett citat fran ett samtal med Maja, en ldngtidssjukskriven och utbrénd
kvinna, beskriver hur den till en borjan frivilliga isolationen i hemmet
efterhand alltmer kom att likna ett personligt fangelse fran det pagéende
sociala livet.

— Forsta aret visade jag mig inte, annat dn nir jag var tvungen.
— Varfor da?

% Exakt hur vanlig r en mer svarbedomd fraga eftersom olika undersokningar presenterar
varierande statistiska resultat. Dock kan man sluta sig till att den har 6kat kraftigt sedan
1990-talet och att det ar fler kvinnor &n médn som numera drabbas. Sjukdomar som ror
den psykiska hélsan (psykiska sjukdomar + utbrandhet) svarar for 31 procent av de
langvariga sjukskrivningarna. Bland mén &r denna siffra 27 procent medan den bland
kvinnor &r 34 procent (RFV redovisar 2004:7), och det &r i synnerhet inom denna
kategori som sjukskrivningarna har stigit, medan de har minskat i andra, som exempelvis
hinder i rorelseorganen (vérk i nacke och rygg med mera). Enligt en annan undersdkning
ar tva tredjedelar av dem som &r langtidssjukskrivna for psykiska problem utbrinda
(Asberg, KI, KOLLA). Kénsskillnader i utbrinning har belagts i manga undersékningar:
Dubbelt s& manga kvinnor som mén i en omfattande populationsstudie hamnade i
gruppen utbranning, 9,3 respektive 4,6% (Bellagh Hallsten & Gustafsson 2002).
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— For jag tillhorde inte vérlden ldngre (paus).
— Det var sa det kidndes?

— Ja. Jag horde inte hemma dér. Jag horde inte hemma bland ménniskor
pa ett tag pd ndgot vis...

— Kan du forklara det lite ndrmare?

— Jag blev ett slags frimling. Jag blev en frimling i allt det hér kidnda.
Mina gator och mina kvarter. Det var vissa saker jag klarade, och det
var att dka ner till den ndrmaste stadsdelen dér jag hade min
vattengympa. Jag korde bil fram och tillbaka. Jag klarade av att ga pa
lakarbesdken. Men jag tror att jag var som en zombie lite grann. Jag
tror att jag kapslade in mig med en sorts skyddsmur runtom mig.

— Ett frimlingskap sédger du...

— Jaa... det var inte de som var frimlingarna. Det var jag som var frim-
lingen. Att jag inte horde hemma. Hade ingen ritt att vara. Jag hade
ingen rétt att vara pa gatorna lingre, eller i affdrerna. Det var ndgot...

— Var det skam i det ocksa?

— Ja. Jag tror det. Eftersom jag kéinde mig sjidlv som en sdmre varelse
saklart. Jag hade ju all den hir skammen och all skuld och allt
elidnde...

Senare 1 intervjun kallade sig Maja for “ett minustecken i den stora budget-
beredningen” och “’en sekunda medborgare”. Hon gjorde det med svart
humor och ironi, men i1 botten kunde man dnda ana ett smértsamt allvar:
Genom sin mérkliga sjukdom forlorade hon delvis sitt méanniskovérde.
Stadsrummet som det tidigare var sa enkelt att vistas 1 blev nu istéllet ndgot
hon anstringde sig for att undvika. Den tilltro som hon ként infor sitt eget
samhdlle svek och hon drog sig bildlikt lings husvéiggarna.

Gott ar att veta

Utanforskapet var kvar ndr man val fétt sin diagnos om &n pa ett nytt sétt.
Men detta var dnda en sjukdom som inte fétt sitt erkdinnande i panoramat av
vad som var lokalt gangbart. Att vara sjukskriven var jamforelsevis létt att
fa erkidnnande for — men detta! Eva, d&ven hon sjukskriven for smérta och
utbridndhet, beskrev det pa foljande sitt:

— Sjélvkénslan, som var délig redan fran borjan, blev dnnu simre. Man
vet helt enkelt inte vem man ar. Man &r inte vatten vird. Du vet ju
sjalv hur det later ndr man traffar folk man inte kénner: Och vad
jobbar du med da? fragar de. Nej jag dr utbrind svarar man da. S& man
blir liksom sjdlva sjukdomen och s fastnar man dér. Och sa fortsétter
man att vara sjuk. Som en ond cirkel.

— Innebir sjukdomen till och med en trygghet?

— Jal! Absolut. Ett slags identitet som man blir trygg i, ddr man kénner
sig hemma. Och det 4r ju behdndigt ocksa for man slipper ifrédn en
massa. Man kan siga nej till allt och alla utan att behdva motivera det
eftersom man dr sjuk. Sjdlv blev jag folkskygg frén att ha varit
jéttesocial. Nar man har varit hemma ldnge med en ganska maérklig
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diagnos som folk inte forstar sig pa riktigt, d& orkar man till slut inte
mota andra ménniskor. Man orkar inte svara pa alla fragor.

— Vad blir ensamheten da?

— En flykt fran verkligheten, fran sig sjdlv. Fréan livet. Jag var trott pd att
prata, trott pa ord, trott pa att vara tillganglig, trott pa att latsas vara
glad. Man gér igenom en personlighetsfordndring och det skrammer
andra manniskor.

For Eva innebar det en léttnad att till sist {4 ett namn pa sitt obehag efter
ménga ars svara problem med smiirta och 4ngest. Antligen ansags hon vara
sjuk pa riktigt, antligen hade hon funnit en ldkare som trodde pd henne!
Detta &r ndgot som dterkommer i de drabbades berittelser: En 6nskan om att
fa tillbaka sitt sociala ansikte — ett behov av att bli trodd, inte bara av
véanner, bekanta och arbetskamrater utan ocksé av myndighetsforetridare.
Motsatsen, att till exempel bli misstrodd av en ldkare som kan betraktas som
en betydelsefull representant for valfardsstaten, tycks forgérande for till-
frisknandet. I fall ddr Forsékringskassans egna ldkare underkédnt den diagnos
som patientens primarvardslidkare hade skrivit pa sjukintyget uppstod bade
desperation och ilska hos de sjuka. De kidnde sig misstidnkliggjorda. Och 1
samma stund som denna missfortroendeforklaring dger rum fran myndig-
hetshall skickades den tillbaka i retur: En patient som blivit misstrodd av en
myndighetsperson misstror i sin tur den myndighet som utfiardade miss-
troendeforklaringen fran borjan. Lt oss for enkelhetens skull kalla det for
en dubbel misstroendeforklaring. Fran den utgick ett starkt tryck ocksa mot
lakare och administratdrer att gora livet mer drigligt i samhallet ddr man
levde.

Det var ett sadant utsatt l1dge som diagnosen, namnet blev nagot att halla fast
vid fOr patienten, en intrddesbiljett till ett viardigt samhilleligt liv. Samtidigt
som den stal mycket av friheten 1 vardagen. S& beskrev exempelvis Eva hur
hon ocksa anvinde den som en sorts frisedel for att hantera sociala krav och
plikter. I lingden var det naturligtvis ingen bra 16sning. Hon menade att hon
till sist blev instéingd i det inferno som var hon sjilv. Smirtan som hon led
av gav upphov till isolering, som 1 sin tur ledde till en rddsla for att méta
livet. Allt detta gjorde henne dn mer deprimerad och inatvdand. Hon sade att
hon till sist blev sjdlva sjukdomen: ”Jag var sjdlva diagnosen. Det later
kanske konstigt, men under sjukskrivningen fanns ingenting annat. Sjilv-
kdnslan, som var dalig redan fran borjan, blev dnnu sdmre. Man vet helt
enkelt inte vem man &r. Man dr inte vatten vard.”

Ett eget samhalle

Efter flera ars sjukskrivning lyckades Eva dock bryta den onda cirkeln,
bland annat genom att sjilv bli ledare for en grupp kvinnor med liknande
problem. Eva bodde i1 Jamtland och i1 denna férening for langtidssjukskrivna
dgnades mycket av tiden &t informationsarbete; att soka upp foretag i trakten
och informera om stress och utbridndhet och férsoka forma arbetsgivare att
arbeta forebyggande i1 forhallande till dessa frdgor. Man dgnade sig ocksa at
grupprehabilitering, genom konstnirlig utovning av olika slag. Hér var
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uppenbarligen ocksa acceptansen for at folk var langtidssjukskrivna léttare
att finna &n 1 det mer prohibitiva Sméland.

Typiskt for denna och andra sammanslutningar for utbrdnda och langtids-
sjukskrivna, forutom att de i huvudsak bestod av kvinnor, var den stindigt
aterkommande diskussionen kring medlemmarnas réttigheter och samhélle-
liga erkdnnande: Sjukskrivna bor kunna &tnjuta respekt och bor behandlas
pa samma sitt som alla andra medborgare, menade medlemmarna. De
bildade sin egen sociala vérld, genom att ifragasétta rddande ordning dér
ute. Dér dkade bara kraven, stressen och tempot och mdjligheten till vila och
aterhdmtning hade blivit allt mindre. De papekade att kvinnor fortfarande
tog ett betydligt storre ansvar for hem och familj, samtidigt som de forvinta-
des orka arbeta heltid. De menade att psykisk ohilsa borde klassificeras som
sjukpenningsgrundande och betraktas som likvérdig andra typer av sjuk-
domar.

En av foreningsmedlemmarna, Sara, som har fatt en rad olika diagnoser vet
hur bemétandet ute i samhillet varierar beroende pa vilken sjukdom man ér
drabbad av:

Niér jag hade diskbréck i nacken var det ingen som tyckte att det
var det minsta konstigt att jag var sjukskriven. Sen nir jag fick
diagnosen for musarm [epicondylalgia] sa var det ocksé okej. Men
det hdr med stress- och smirtrelaterad depression, det tycker folk ar
jatteknéppt bara.

Den bristande hemhdrigheten i samhillet — subjektivt upplevd och darmed
ocksé 1 ndgon mening sann — tycktes fora dessa kvinnor ndrmare varandra.
Utbriandhet handlade i hog grad om att bli utkastad i ensamhet, sérbarhet
och en form av hemloshet i samhéllsrummet, vilket kan vara en forklaring
till varfor de sjukskrivna sokte sig till varandra. Att ménniskor i utsatta
positioner gar samman pa detta sdtt dr ingen nyhet. I dag finns det patient-
foreningar med imponerande medlemsantal for snart sagt varje existerande
diagnos. Det dr mellan ménniskor med sjélvupplevd erfarenhet som
forstaelse och medkinsla kan fa féste. Det dr bara dér, bland de egna, som
den 1 ndgon mén stigmatiserade patienten kan kénna sig fullt ut accepterad,
inkluderad och respekterad, menar Erving Goffman:

Eftersom de av egen erfarenhet nogsamt vet hur det &r att ha just
detta speciella stigma, kan somliga av dem ge honom viss hand-
ledning 1 hur man kan klara av sitt stigma, och dven stélla till hans
forfogande en krets beklagande likstillda som han kan dra sig
tillbaka till for att f4 moraliskt stod och for att f4 kdnna sig
obesvirad och som hemma, och godtagen som en person som
verkligen dr som vilken annan normal ménniska som helst.
(Goffman 1972:28)

I sdllskap av de sina kan alltsé den stigmatiserade slappna av, kdnna sig
obesvirad och godtagen. Inte séllan utvecklas den informella samman-
slutningen med tiden till en sammansatt organisation, med uttalad policy,
ideologi, politiska strdvanden, talesmén och publikationer. Processen sker
naturligt i takt med att kontakten med ”De andra”, i det hir fallet de
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arbetande och friska individerna, blir alltmer anstrangd. En rad tolkningar
och omtolkningar av det sociala spelet tar vid dér den drabbade alltmer
tvingas identifiera sig med sitt utanforskap, huvudsakligen darfor att det
standigt bekriftas av de andras innanforskap. Genom sin blotta existens
markerar ”de normala” den underordnade position i samhillet som “de
avvikande” upplever sig ha. Dérfor blir den stigmatiserade nédd och
tvungen att tillgripa nya anpassningsstrategier (Goffman 1972). Detta &r
synligt inom de sjukskrivnas foreningar. De tar spjérn mot virlden utanfor,
de understryker den egna gemenskapen, de markerar sina kollektiva
rattigheter och tillhorigheten 1 samhéllet, samtidigt som just denna process
har en paradoxal formaga att 6ka avstindet till verkligheten utanfor
gemenskapen.

Vag gemenskap

Det kdnnetecknade for de utbrdanda var att de inte tillhorde en tydlig
kategori. Det var mer en kroppslig, kulturell och social vilsenhet som
forenade dessa ménniskor och en uttalad kénsla av att inte langre hora till.
De led under den dubbla misstroendeforklaringen som beskrevs ovan. Pa
manga sitt var de vad som skulle kunna betecknas som vaga grupper: De
var otydligt profilerade och saknade en sammanhéllande agenda eller
uppgift och hade en tendens att 16sas upp med tiden. Och de var for sitt
vilbefinnande och for sin rehabilitering extremt beroende av omvérldens
blickar.

Att d& som foreningen i Jimtland forsoka ta spjérn mot hela samhélls-
utvecklingen, dir inte minst informationssamhéllets méngfald lyftes fram
som den storsta orsaken till utbrandhetsproblematiken, det var vad man kan
betrakta som ett diligt spjarn. Det dr som att anklaga molnen for att de
slapper ifran sig vatten. Man stridvade efter att utva péatryckningar med
mycket liten mojlighet att paverka i reell mening. I synnerhet gillde det
dessa grupper och nétverk som inte tillskrevs ndgon hogre status, snarare
tvirtom. I bésta fall hade det omgivande samhéllet ett vdnligt 6verseende
med foreningar for langtidssjukskrivna och utbrinda kvinnor.

De nétverkstraffar man hade kan betraktas som ett sitt at forsoka reprodu-
cera en samhillelig gemenskap by proxy. Har kunde man visa hur det gick
till att uppfyller sina plikter och ataganden pd motsvarande sitt som de som
var friska och arbetade. De stridvade efter att reproducera de kulturella
viardesystem som géillde 1 samhillet, men pa de villkor som var méjliga for
den som var utbrind och 1dngtidssjukskriven. Det handlade om att dra upp
grinser, definiera vad som var tillatet och inte tillatet att gora. Tysta
overenskommelser och outtalade regler avgjorde vilken typ av aktiviteter
som de sjuka fick dgna sin tid at. Inom varje kulturellt system finns det
normala, s att sdga friska” sétt att vara sjuk pd, hur paradoxalt det 4n kan
lata, skriver Arthur Kleinman (Kleinman 1988:5). Som vi har kunnat se
tidigare i denna undersokning sa kan dessa normala sitt att vara sjuk pé
variera regionalt; 1 vissa miljoer dr det till synes 1 sin ordning att vistas pa
offentliga platser nér man ar sjukskriven medan det pa andra hall skulle vara
otdnkbart. De utbrinda visade pd hur angeldget det var att vinna klarhet 1
reglerna for hur man skulle bli bemétt socialt.

52



F6r55kringSkassan Socialférsakringsrapport 2009:2

En kvinna i ett av ndtverken forklarade kort sin delaktighet i foreningslivet
pa foljande vis: ”Att inte ha ndgot arbete gjorde mig mycket frustrerad, och
for att fa kidnna mig delaktig i ndgot socialt sammanhang engagerade jag
mig ideellt i flera olika foreningar.” Natverkskamraterna kunde séledes
liknas vid en sorts stillforetradande arbetskamrater. Det var tillsammans
med dem som man fikade, lattade sitt hjérta, utbytte skvaller och nyheter,
arrangerade och genomfor projekt. En genklang uppenbarade sig inom den
egna gruppen, dir medlemmarna visade absolut gehdr for varandras
beldgenhet och sinnesstamning.

Deltagarna i dessa nitverk strdvade efter att vara si neutrala och normala
som mojligt. Samtidigt var ju deras huvudsakliga uppgift att manifestera och
bevara separationen mellan sjuka och friska, mellan de normala och avvik-
ande. Men avvikelsen skulle dga rum inom socialt accepterade former.
Medlemmarna rekryteras saledes inom den egna kategorin. Kommunika-
tionen med omgivningen skedde i huvudsak genom de kanaler som
foreningslivet erbjod. De lokala politikernas nirvaro i en forhandling,
informationsbladen till en konferens och stadsdelsndmndens ekonomiska
understdd till en foreningsverksamhet var alla exempel pé hur avvikelser
fick att passa in i ett etablerat beteendemonster. Att 4gna sig at organisa-
torisk verksamhet var i alla avseenden en socialt och kulturellt accepterad
form av sysselséttning, sévil for de som var friska och arbetade som for
dem som var sjukskrivna. Samhéllet behover inte dgna den ndgon storre
uppmérksamhet och de sjuka kan anvédnda den for att skyla 6ver de
missprydande flackarna péd den personliga karaktiren, vilket Goffman
mojligen skulle kategorisera utbrandhet som (Goffman 1972:14).

Nu blev den hir tillhorigheten samtidigt en félla for medlemmarna, eftersom
den inte visade pa tydliga végar tillbaka in 1 den storre gemenskapen. Det
hénde ndgot med dem som umgicks med andra sjuka ménniskor, dag efter
dag, manad efter ménad, &r efter ar. Katarina som var ledare for ett av dessa
nétverk for sjukskrivna misstankte att det inte alltid var s vettigt. Det fanns
en uppenbar risk att man fastnade i dltandet av sina problem och utvecklade
en form av sjukidentitet som byggde pa misstro. ”Vi maste omhulda dem for
att de ska komma hit och de maste fa gotta sig i sina problem nér de ar har”,
sade hon. Att diskutera dessa fragor oppet med méinniskor som har matt
daligt 1ange och som har sjilvkénslan i1 botten ar inte l4tt, menade Katarina.
Nir sjukdomsidentiteten var det enda som fanns att hélla fast vid och denna
annu inte fatt en plats i den lokala forestillningsvérlden, var det létt att den
slog ver till en allmédn samhallskritik. Fortroendet inom gruppen dkade i
sjdlva verket avstandet till virlden runt omkring.

Fortroendet 1 samhéllet byggde pa att man erkénde det sociala kapital som
fanns i gemenskapen. Ett steg fran ndgonting blev per automatik ocksa ett
steg mot nagonting man kanhénda inte raknat med. Parallellt med etable-
ringen av den starka gemenskapen inom gruppen uppstod ett framlingskap 1
forhéllande till omgivningen. Det dr en process som antropologen Tomas
Hylland Eriksen forklarat med viss metaforisk humor, nér han skriver att
vissa gemenskaper &r att likna vid omvénda kylskép: ”Deras uttalade syfte
ar att skapa virme inét, men for att 4stadkomma det maste de, ndrmast
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oavsiktligt, skapa kyla utat. Exakt motsatsen till vad ett kylskép gor, med
andra ord” (Eriksen 2004:55).

Sé blev ocksd den formen av sjukdomar som inte riktigt gick att hantera
lokalt, ocksé en utmaning av en fungerande gemenskap. Det forefaller
rimligt att anta att den vi-kdnsla som f6ljer de drabbade pa denna resa kunde
leda till ett permanentande av det egna sjukdomstillstidndet. Och att det
egentligen var lika mycket en gemenskap som baserade sig pé brist pa
fortroende utat som ett sokande efter ett socialt sammanhang i nérheten.
Mojligen avspeglar detta ocksa det dilemma man riskerar att hamna i nir
den lokala gemenskapen inte bildar underlag for ett fortroende for samhallet
som helhet.
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Kansla for gemenskap

Vara resultat visar pad nddvindigheten av att i studier av community
kombinera den ganska stelbenta forestdllningen om lokal kultur, med en
som tillméter rationella val, férvintan och kdnslomédssigt engagemang ett
storre varde. Det ror sig dé inte om ett engagemang som utgar fran gemen-
samma minnen och historia, utan frdn antaganden om hur andra ménniskor i
lokalsamhéllet kan tdnkas agera, om de befunne sig 1 en likartad situation —
alltsd det vi kallat den inteaktiva rationaliteten. Folk visade sig vara beredda
att anpassa sitt beteende om de trodde att de kunde lita pa att de flesta i
deras community i en likartad situation ocksé skulle f6lja sddana normer.
Nu var regionerna mycket olika i férhallande till sitt néringsliv. For oss var
det inte sjélvklart att ta ekonomin som startpunkt, utan vara 6ppna for att
kulturen pa platsen ocksa hade en djup inverkan pé néringslivet.

Ordet rationalitet 1dgger som vi sett, for stark emfas vid det medvetna
kalkylerande. Vad vi fann var i stillet ett kinslomédssigt engagemang som
inte socialiserats som en form av djupt liggande samhilleligt etos.** I stillet
handlade det om en form av framétriktade forhoppningar som var mojliga
att ta till sig ocksa for dem som kom som inflyttare till samhéllena. Ett
talande exempel var de tva "friska” smalédndska samhéllena (Gislaved och
Nissjo) som rymde invanare folk fran Finland, Jugoslavien, Grekland,
Somalia och Irak. Och det pendlarsamhélle som helt hade tagits Gver av

inflyttare med villadrémmen framfoér 6gonen (Mullsjo).

Minniskor fyller fran dag till dag sin community med mening och det var en
mening som var latt att ta till sig ocksa for de “centralbyrakrater” — frdn
administratorer till ldkare och virdpersonal — som kom till orten. I lékarnas
diagnoser och 1 administratorernas arbeten kunde vi utldsa hur kénsliga de
var for de diagnoser som “’gick hem” och de stodformer som var lokalt
acceptabla.

Hur hoppet fungerar som sjélva grunden for att vaga stricka ut handen,
engagera sig i nitverk, bygga upp det vi kallat ett socialt kapital har ocksa
diskuterats av Ghassan Hage (2003). Hoppet ser han mer som en kénsla &n
ett kognitivt fenomen — négot som t ex utmirker filosofen Ernst Bloch
(1995). It is the percieved capacity to excercise some mastery over life and
it stands in opposition to helplessness (Hage 2003:25). Det gor det liktydigt
med den formen av kroppslig forvissning som ligger ndrmare trons doméner
— eller snarare den djupa tillitens. Det bygger pé insikten att jag kan, mer 4n
att jag vet (Merleau-Ponty 2002, Frykman & Gilje 2003). Det omfattar det

* Med ordet etos” brukade man inom kulturvetenskaperna finga upp ett samhilles
kinsloméssiga stimning. D& sdg man pé etos som ett knippe av attityder som var av s
grundldggande art att de formades i den intersubjektiva relationen mellan mor och barn
(Bateson 1972:108). Detta forutsitter da att invanarna i de olika samhdllena tillignat sig
en viss habitus sedan barnaben.

55



F6r55kringSkassan Socialférsakringsrapport 2009:2

néstan fysiska fortroendet for att framtiden kommer att ordna sig, att saker
hamnar pa rétt plats — och att dér finns ett utrymme for mig ocksa. Den
formen av hopp kan leva i samhillen som varken ar instangande eller
uteslutande; dir minniskor kénner att nya handlingsmgjligheter hela tiden
star till buds for dem. Hoppet har en sillsynt formaga att komprimera tiden,
att magiskt berétta att framtiden redan &r hir. Villkoret for att det skall
fungera dr att hoppet inte &r utopiskt utan pekar ut att forédndring kommer att
ske snart.

Detta var inget metafysiskt hopp, utan grundat i vardagliga mikroprocesser
likavél som i motet med statliga institutioner. De olika foreningarna gav — i
sann Putnamsk anda upphov till fértroende och lade grunden f6r att borja
bygga ett personligt socialt kapital. I féreningarna cirkulerade information
om andra manniskor i samhéllet, och dér gavs samtidigt insikt om hur
villkoren for andra. Men &n viktigare dn denna ganska uppenbara tréning i
byggandet av socialt kapital visade det tita foreningslivet ocksd pa nagot
annat. Namligen att chansen for mig var beroende av chansen for andra — for
grannarna, arbetskamraterna, for samhéllet som helhet. Det dr léttare att
hoppas om man omges av optimister. ”Vars och ens fria utveckling ar
forutséttningen for allas fria utveckling”, som Marx skulle sagt det.

Men hir fyllde forsékringskassorna och varden ocksa uppgifter. Nér folk
uppfattade att dessa instanser var rimligt effektiva — ja da sag de ocksa att
sambhdllets tillgdngar blev legitimt fordelade. De var nddvandiga instrument
for att skapa fortroende pé det allmédnna planet och trygghet pa det
individuella. De upprittholl en ordning som inte sdg till person utan till
rattigheter. Det ar det som Hage kallat samhéllets instrument for the social
distribution of hope — dess “’sociala fordelning av hopp”. Ar hoppet ojimnt
fordelat ser man att andras framgang sker pa bekostnad av min egen.
Fordelning méste vara sd genomskinlig att alla kunde {4 insikt i hur den
skedde. Det intressanta i var undersokning var da att det séllan var det
faktiska understodet som ingav hopp. Det var i stillet Gvertygelsen om att
hjilpen fanns att f& ddr om man skulle beh6va den, som vécte fortroende.

Ohalsa och fortroende

I sndvare bemérkelse har undersokningen visat vad som hiander nir valfards-
samhdllets politik omsitts 1 praktiken. Tillimpningen av ett gemensamt
regelverk har ftt hogs olika konsekvenser i de tva regioner vi studerat.
Visserligen kom de grundldggande ideal och virderingar som vélfards-
politiken byggde p4, att delas av de flesta av invanarna i de olika bygderna.
Men vad som skedde var att skillnaden mellan viardering och handling kom 1
tydlig dager nir regler omsattes i praxis. Det fanns helt enkelt olika ut-
rymmen for folk att ga sjukskrivna. Savél folk 1 allménhet som administra-
torer och lakare var medvetna om detta.

I Jamtland kunde vi se hur invanarnas starkt engagerade sig for det samhélle
de byggt upp. Men samtidigt méste de hantera insikten om att vara en
marginaliserad och forférdelad del av landet. Fortroendet for lokala
16sningar skdrptes av att man hade en yttre kraft att profilera sig emot. S16t
man sig bara samman och fann 16sningar for att samhéllena skulle 6verleva,
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skulle detta vara ett sitt att inteckna framtiden. Sjukskrivningar blev i det
sammanhanget en av de olika utvigar som provades. Det gav en mojlighet
for folk att halla sig kvar och invénta en béttre framtid. I dessa jamforelsevis
starkt sammanhallna bygder blev déarfor de hoga ohélsotalen delvis en
chimir. De vittnade inte s& mycket om ohélsa som om en kultur som satte
upp sina egna regler och anvédnde sig av samhdllets institutioner for att 16sa
lokala problem. En form av regionalt stod, med risken att folk verkligen
kom att identifiera sig med sina diagnoser och stirkas i sin misstro mot sam-
hillet i allminhet. Oppenheten mot omvirlden var stor, enligt samstimmiga
deklarationer och man forsokte pa olika sétt att 4 folk fran andra delar av
landet eller invandrare att flytta hit. Men med mycket liten framgang.
Forklaringen kan vara att rent geografiska — eller en foljd av att bygde-
gemenskapen fungerade avstotande. Detta underbyggde forstds misstanken
att man var bortvald, men minskade inte kénslan av gemenskap inom
bygden.

Hoppet ar en 0mtalig vara — den blev latt kantstddd om den inte hanteras
med storsta varsamhet. Nér yttre hot anmaéler sig finns det risk for att de
kanslor som tar 6verhanden ar dngslan — worrying (Hage 2003:22f). Och det
ar en kénsla som kan upptrdda som en veritabel energitjuv. Worrying
utvecklas inom det som Robert Putnam bendmnt “inbundet social kapital”,
eller vad Bo Rothstein bendmnt “partikulér tillit” (Rothstein 2003). En
sadan kdnnetecknas av att man hyser fortroende for en snév krets: familjen,
sldkten byn men utvecklar en misstro mot samhéllet och dess institutioner i
allménhet.

I Sméland formades det lokala inte 1 kontrast till landet som helhet. Den
verksamhet som tog form dér nérdes av att man sag sig som forebild ocksa
till hur andra i Sverige skulle fungera. Hér verkade det som om moderni-
teten med dess entreprendrskap, rorlighet, arbetsinvandring, etniska och
religidsa blandning, rika personliga kontakter utat och formaliserade nitverk
indt lagt grunden for en uthallig optimism. Hér var staten nérvarande som en
form av bakomliggande forsédkring, men ju mindre man hade att géra med
den, desto storre hopp for framtiden hyste man. Lokalsamhéllet levde starkt
tack vare sin framtid och inte sa mycket genom sitt forflutna. Museer,
aberopandet av historia och kulturarv, 1dnga traditioner eller place-
marketing viadjade inte till nostalgin utan till sjdlva grunderna for dagens
framgang.. Hir var ocksa méinniskor pafallande friska — métt i termer av
nivédn pé deras sjukskrivningar.

Man skulle med Putnams termer kalla den form av socialt kapital som vixte
i denna miljo for "6verbryggande”, eller med Rothsteins begrepp, for
“genrellt.” Det beféster grinserna mellan den grupp som innehar kapitalet
och resten av samhillet. Det var gransoverskridande och stirkte banden till
det omgivningen. | sddana samhéllen tenderar folk att lita pa andra
ménniskor i allménhet. I dessa samhéllen finns en tillit till att man ocksé kan
paverka sin egen situation och de “uppfattar det omgivande samhidllet pa ett
positivt sdtt och dr av uppfattningen att om man foljer ‘spelets regler’ blir
man ocksd rimligt gott belonad” (Rothstein 2003:158).

Sddana former av tillit var inget som luftlandsattes i Jamtland eller Sméland,
utan resultatet av ménniskors sitt att bygga community och fylla dem med
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mening. Tillsammans med de ekonomiska villkoren och den statliga
administrationen var de delar av det vi kan kalla for en lokal community
med dess kultur. Folk anvédnde sig aktivt av vad den centrala administra-
tionen och vérden erbjod for att forma denna community. I det ena fallet
utvecklades en sjdlvstandighet parad ett motstravigt beroende. I det andra ett
oberoende som baserades pa tilltro till att den egna kulturen kunde vara
foredomlig for resten av samhéllet.

Var undersokning de manga sjukskrivningarna lyfte fram nigra tydliga
processer som gér langt utdver kunskapen om hur livet sdg ut i Jimtland
eller Sméland. Inledningsvis ndmnde vi hur sjukskrivningar blivit ett slags
varningstecken, bland politiker som tecken pa “utanforskap”; bland social-
och stressforskare som tecken pa att méanniskor inte ar skapade for de
péafrestningar det moderna samhéllet bjuder osv. Synsittet anknyter till
klichéerna om det nomadiska, fragmenterade, osdkra och platslosa i
samtiden. Den hér undersokningen visar att fragan inte giller om familjen,
nétverken, lokalsamhéllet spelar ndgon roll utan Aur. Av vara emiriska
studier kan man dra vissa slutsatser om detta.

Paradoxalt nog verkade det finnas stora hélsorisker forbundna med att halla
fast 1 det som &r bestdende och ger omedelbar trygghet for dagen. Det var
just avsaknaden av det moderna livets utmaningar och minga mojligheter
som gjorde folk sjukskrivna — inte motsatsen. I sdidana omraden ddr man
genom néringslivet var djupt indragen i de globala processerna, dar man
levde av l6nearbete och dir den kulturella mangfalden var stor och
foreningslivet rikt, dér var talen for ohélsa ocksa jaimforelsevis ldga. Hélsan,
hoppet och fortroendet grodde i miljoer dar fordndring och uppbrott var
dagens 16sen. Omvént verkade ohélsotalen g& upp i de delar av Sverige dir
folk var bundna till platsen med slidkt och familj, levde ett naturnira liv och
slog vakt om det genuina och sérpréglade.
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