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Denna artikel beskriver en undersdkning av skillna-
der i bistdndsbeddémning inom hemtjénsten i Hel-
singborgs kommun. Undersékningen visar att det
férekommer stora skillnader, men att dessa endast i
begrénsad utstrackning kan hanféras till olika dis-
trikt utan framfor allt hdnger samman med skillnader
mellan individuella handlaggare inom kommunen.
Resultaten jamférs avslutningsvis med en liknande
studie av socialbidrag som nyligen har publicerats.
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Bakgrund till undersékningen

Socialtjinsten i Helsingborgs kommun gav under va-
ren 1990 SENSIA konsulter AB i uppdrag att genom-
fora en undersokning av skillnader i bedomningen
mellan olika handliggare och grupper av handliggare
inom kommunen nir det gillde tilldelning av hem-
tjanst.

Nir en kommuninvéanare ansoker om bistand enligt
socialtjianstlagen, eller om individuellt provad service,
gor en handlidggare en utredning som beslutsunderlag
for socialtjinsten. Den sokandes situation granskas
och jimfors med gillande regler, samt praxis for till-
delning (och prioritering) av de resurser som social-
tjdnsten forfogar over for tillfillet. I den professionella
terminologin anvinds begreppet ’’behovsbeddm-
ning’’ som beteckning for sjdlva utredningen. Social-
styrelsen har gjort likaledes sedan tiden fore social-
tjdnstlagens tillkomst (se Goransson, 1981a; 1981b).

Med tanke pa den komplexa diskussionen om ’be-
hov’” och ’behovsbedomning’’ som finns inom sam-
hillsvetenskapen (se t ex Daun, 1974) kan det i detta
sammanhang vara bittre att anvinda begreppet *’bi-
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standsbedomning’’ for att beteckna den utredning om
den sokandes forhallanden som gors av handliggande
tjansteman fore myndighetens beslut. I denna process
gors en bedomning av den sokandes *“behov av social
service’’, men denna bedomning relateras till de resur-
ser och den service som socialtjiansten kan erbjuda.

Bakgrunden till denna undersokning av bistandsbe-
domning var att man inom socialtjansten i Helsingborg
hade fragat sig om det forelag stora skillnader mellan
olika distrikt inom kommunen i sittet att bedoma in-
dividuella ansokningar om hemtjénst och avsitta re-
surser till enskilda servicemottagare. Det fanns ndm-
ligen stora skillnader i resursférbrukning mellan de
olika distrikten. Kunde dessa skillnader forklaras av
skillnader i praxis mellan de olika distrikten? Var det
sd att tva personer med identiska *’behov’’ erbjods ser-
vice i olika omfattning beroende pa var i kommunen de
bodde?

Om signifikanta skillnader i handlaggning av hem-
tjanstiarenden verkligen foreldg, sé skulle de kunna
vara ett uttryck for att den starka decentralisieringen
inom kommunens dldreomsorg hade lett till att invana-
re i olika kommundelar behandlades olika. Detta skul-
leisé fall strida mot ett klart uttalat politiskt stallnings-
tagande om att sddana skillnader inte far finnas.

Underso6kningens upplaggning
Undersokningen inriktades pa att faststilla huruvida
olika handldaggare bedomde samma ansokningar om
hemtjdnst pa ett likartat satt. Jaimforelser mellan hand-
laggare och grupper av handldggare var alltsd det cen-
trala i undersokningen. Vad som var en ’’riktig’’ be-
domning var av underordnat intresse i detta samman-
hang.

Undersokningen genomfordes under tva dagar i maj
som ett experiment, dar 20 hemtjédnstassistenter fran
Helsingborg fick bedoma 9 typiska hemtjinstdrenden.
Dessa drenden hade hamtats fran andra kommuner och
beskrivits pa ett sd realistiskt sdtt som mojligt. Hem-
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tjanstassistenterna fick forst en grundldggande skrift-
lig information om drendena och hade sedan mojlighet
att fa kompletterande muntlig och skriftlig informa-
tion pa begiran. De olika hemtjdnstirendena finns
sammanfattade i bilaga 1.

Deltagarna i experimentet var utvalda av social-
tjanstens ledning pa ett sddant sitt att 4 hemtjanstassis-
tenter kom fran vart och ett av de 5 distrikten. Dessa
hemtjinstassistenter var i sin tur utvalda sa att de re-
presenterade olika utbildningsbakgrunder samt olika
alder och erfarenhet av yrket.

Experimentet vervakades av 5 observatorer —kon-
sulterna samt tre handliggare fran socialtjdnstens led-
ningsstab — som forde anteckningar om arbetsmetoder,
tidsatgéng etc. Observatdrerna gav ocksa komplette-
rande muntlig och skriftlig information till deltagarna.
Forutom dessa observatorer fanns dven en sjétte obser-
vator, som fungerade som observator av observatorer-
na och sag till att alla deltagare fick likartade forut-
sdttningar.

Bedomningarna gjordes individuellt och i skriftlig
form pa en sirskild blankett. Dessa bedomningar har
sedan bearbetats och 6verforts till numerisk form. Dér-
efter har de relaterats till olika bakgrundsvariabler, t ex
distriktstillhorighet, utbildning och erfarenhet, samt
till processvariabler som tidsdtgang och informations-
sokning. Detta har skett med hjélp av statistisk regres-
sionsanalys. Resultaten har sedan 6verforts till grafisk
form for att ge en mera dverskadlig bild av olika skill-
nader och samband.

Undersokningen har givit en midngd data om bi-
stdndsbedémningar inom dldreomsorgen. Endast en
mindre del av dessa data kan presenteras i denna arti-
kel. Det fulllstindiga datamaterialet kan emellertid ut-
gora en intressant killa for fortsatta analyser och fort-
satt forskning inom omradet.

Resultat av undersékningen
Experiementet visade att det féreldg en hel del skillna-
der i bistandsbedomningarna. Totalt var 62,5 % av be-
domningarna lika, medan 37,5 % av bedomningarna
var olika. Det fanns dock stora skillnader i detta av-
seende mellan de olika drendena.

Det rddde en stor samstimmighet i bedomningarna
av traditionella hemtjéinstirenden, tex flyttning till
servicehus, hantering av anhériga och krav pa utokade
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resurser for stidning och matlagning. Andra drenden
uppvisade ddremot stora skillnader. Dessa var sddana
drenden didr hemtjinstassistenterna inte hade ett full-
standigt ansvar, t ex bedomningar av fardtjanstansok-
ningar samt behandlingar av mentalpatienter och gra-
va missbrukare.

De pavisade skillnaderna kunde endast i mycket be-
grinsad utstrickning hinforas till de olika distrikten.
Det fanns vissa genomgaende skillnader mellan dis-
trikten, t ex en mera generds instéllning hos tva av dis-
trikten och en mera aterhallsam instéllning hos de 6v-
riga distrikten, vilket framgar av figur 1. Dessa skillna-
der var dock si marginella att de knappast var signifi-
kanta. De blev nagot tydligare om man bara studerade
de traditionella hemtjdnstdrendena. Figur 2 visar dis-
triktens totala bedomningar av dessa drenden.

Figur 1. Distriktens totala bedomningar.
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Figur 2.Distriktens totala bedomningar av traditionel-
la hemtjiinstirenden.
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Det fanns, som tidigare namnts, storre skillnader i
bedémningarna av de mera *’otraditionella’” drenden
dir hemtjidnstassistenterna inte har ett fullstindigt an-
svar for behandling och/eller ekonomi. Daremot fanns
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Figur 3. Distriktens totala bedomningar av ’’otradi-
tionella’’ hemtjinstirenden.
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det inte nagra storre genomgdende skillnader mellan
de olika distrikten i bedomningarna av dessa drenden,
vilket framgér av figur 3.

Det ér alltsd svart att dra ndgra generella slutsatser
om skillnader i bistindsbedomning mellan olika dis-
trikti denna undersokning. Dessa skillnader var sd sma
att de knappast kan ligga till grund for nagra slutsatser
betriffande ildreomsorgens decentralisering eller
skillnader i resursforbrukning mellan de olika distrik-
ten. Ddremot var det en rad andra forklaringar till skill-
nader i bistdindsbedomningarna som aktualiserades i
denna undersokning. Det fanns nimligen stora genom-
géende skillnader mellan beddmningarna hos de olika
hemtjénstassistenterna inom varje distrikt.

For att ytterligare klargora dessa individuella skill-
nader relaterades bistandsbedomningarna till person-
liga bakgrundsfaktorer hos de olika hemtjidnstassisten-
terna. Alder och utbildningsbakgrund verkade inte ha
nagon betydelse i detta sammanhang. Dédremot fore-
foll skillnaderna framfor allt hinga samman med
handldggarnas erfarenhet. Det fanns namligen ett tyd-
ligt samband mellan antal ar i yrket och bedomningar-
na av “’resursbehov’’, vilket framgar av figur 4. Sam-
bandet innebar att de som hade en relativt kort yrkeser-
farenhet i allmidnhet hade en restriktiv instéllning,
medan de som hade en lingre yrkeserfarenhet ocksa
hade en mera generds instéllning.

En forklaring till detta samband kan vara att de hem-
tjinstassistenter som dr nya i yrket ér relativt bundna
av kommunala regler och pabud, inklusive ekonomis-
ka restriktioner, medan de som har en lingre yrkeser-
farenhet ser mera till servicemottagaren och dennes si-
tuation nir de gor sina bistandsbedomningar. Detta dr
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Figur 4. Relationen mellan erfarenhet i tjiinsten och
behovsbedomning.
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ett fenomen som har konstaterats pa manga andra om-
raden, t ex inom sjukvérden (Freidson, 1986). De som
drnyai yrket dr i allmidnhet ganska regelstyrda, medan
erfarenheten ger en mera *’professionell’” instéllning
till yrket. Med professionell menas i detta samman-
hang inte att bedomningarna &r *’bittre’” eller *’rikti-
gare’’, men att yrkesetiken och omsorgen om klienter-
na tar overhanden Over organisatoriska regler och be-
stimmelser.

En annan forklaring till sambandet mellan yrkeser-
farenhet och generositet i bistindsbedomningar kan
vara att de hemtjinstassistenter som varit ldnge i yrket
har utsatts for sa mycket tryck fran klienterna att de till
slut har tréttnat pa att sdga nej och istillet resigneratien
allmént generds instéllning. Trycket fran klienterna ar
betydligt hardare — och mera personligt kinnbart — #n
trycket fran kommunens ekonomiska ramar och rest-
riktioner. De nya hemtjédnsassistenterna har fortfarande
ambitioner att gora sa riktiga och rittvisa bedomningar
som mojligt och har darfor storre formaga att motsta
olika krav och pétryckningar fran klienterna.

En ndrmare analys av hemtjédnstassistenternas ar-
betsmetoder i denna undersokning visade ocksa att de
som var nya i yrket i allmédnhet sokte efter mera in-
formation om varje drende dn de som hade lidngre yr-
keserfarenhet. Detta dr knappast dverraskande, efter-
som erfarenheten innebir kdnnedom om och vana att
hantera ett stort antal likartade drenden. Behovet av att
soka ytterligare information blir dérfor inte lika stort
som hos de hemtjénstassistenter som drnyai yrket. Det
kan emellertid ocksa vara sd, som antytts ovan, att den
langre yrkeserfarenheten leder till slarvigare utred-

ningar och en resignation infor klienternas tryck.
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Det dr mot denna bakgrund inte heller 6verraskande
att det fanns ett klart samband mellan informations-
mingd och bistindsbedomningar i denna undersok-
ning. Sambandet innebir att ju mera information som
samlades in desto mera restriktiva blev bedomningar-
na. Detta 6verensstimmer med de tidigare redovisade
sambanden mellan erfarenhet och informationsméngd
samt mellan erfarenhet och behovsbedomning. Ekva-
tionen stimmer och de olika sambanden styrker dir-
med varandra.

Diskussion

Resultaten av denna undersokning &r nagot dverras-
kande om man jamf6r dem med resultaten av en lik-
nande studie av socialbidragsbedomningar i tre svens-
ka storstiider som nyligen publicerats (Gustafsson et al
1990).

Socialbidragsstudien pekar mycket entydigt pa
skillnader i beslut om socialbidrag mellan olika distrikt
inom de studerade kommunerna. De pekar ocksa pa be-
tydande skillnader mellan olika socialsekreterare som
handligger socialbidragen, men i motsats till forelig-
gande undersokning fann man en restriktivare instill-
ning hos handliggare med en lingre yrkeserfarenhet.

Det finns stora skillnader mellan hemtjénst och so-
cialbidrag vad géller férekomsten av riktlinjer for be-
domningar av bistand till den enskilde. For socialbi-
drag finns det savil detaljerade statliga rekommenda-
tioner som kommunala tillimpningsforeskrifter och
dessutom en vil utvecklad rittspraxis, medan motsva-
rande praxis och riktlinjer dr relativt generella och out-
vecklade for bistand inom #dldreomsorgen. Franvaron
av rittesnoren for bistindsbedomningar inom hem-
tjdnsten har ocksa linge diskuterats bl a av socialsty-
relsen inom ramen for det s k dldreomsorgsprogram-
met (se Goransson, 1981a; 1981b).

Mot denna bakgrund vore det rimligt att skillnader-
na i hemtjinstbedomningar mellan olika distrikt var
storre #n motsvarande skillnader for socialbidragsbe-
domningar. Resultaten av de tva undersokningarna vi-
sar emellertid pa ett motsatt forhdllande. Dessutom pe-
kar undersokningarna pa olika individuella skillnader
mellan handldggare av hemtjinst respektive socialbi-
drag. Detta reser flera viktiga fragor:

— Finns det visentligt olika yrkeskulturer mellan soci-
alarbetare och hemtjinstassistenter? Resultaten an-
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1 en socialbidragsstudie fann man en restriktiva-
re instdllning hos handliggare med lingre yr-
kesverksamhet

tyder att sa dr fallet. Vad bestar da dessa kulturskill-
nader av och hur ’inskolas’” nyrekryterad personal
i normer etc? Finns det betydande skillnader i bak-
grund mellan de som soker sig till socialsekreterar-

yrket respektive hemtjidnsten?

— Hur ser yrkesgruppernas forestillningar om sina
>>kunder’” ut? Ar det s att de dldre och handikappa-
de anses vara utan egen skuld till sin situation i mot-
sats till de socialbidragssokande? Bidrar detta i sd
fall till att forstdelsen och ’’kundorienteringen’’
okar med tiden hos hemtjinstassistenterna, medan
avstandet okar mellan socialsekreterarna och de so-
cialbidragssokande?

Mot bakgrund av den starka trenden idag mot verk-
samhetsintegrerad och decentraliserad kommunfor-
valtning finns det ocksa anledning att fundera 6ver vad
som kommer att ske nir socialarbetare och hemtjénst-
assistenter far ett allt nirmare samarbete.

Det forefaller vara en viktig forskningsuppgift att
Oka forstaelsen av relationerna mellan kommunernas
tjanstemén och de kommuninvanare som soker indivi-
duellt provad service. Om man vill 6ka denna forstael-
se krivs emellertid mera djupgéende studier @n de som
hir presenterats och diskuterats. I detta sammanhang
kan tex ett etnologiskt forskningsperspektiv vara
fruktbart. Etnologerna har redan uppmérksammat so-
cialarbetarna (Arnstberg, 1989). Det vore intressant att
ur samma perspektiv studera dven andra tjinsteman-
nagrupper, som dr samhiéllets utpost till de behdvande,
i syfte att 6ka forstaelsen bl a for vad som styr den eko-
nomiska utgdngen av detta mote.
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Kort sammanfattning av undersGkningens
typarenden

Fall 1: ESTER

76-arig dam med ldngt gangen reumatism. Ligger for
nirvarande pa sjukhuset, men sjukvarden vill att soci-
altjinsten tar ver ansvaret. Damen vill inte hem till sin
delvis handikappsanpassade bostad. Hennes 6nskan dr
istiillet en sjukhemsplats, men inga platser finns till-
gingliga inom rimlig tid. Vad kan socialtjansten gora?

Fall 2: EMMA

Ensamstdende kvinna som fér hjilp av hemtjdnsten ett
par ganger i veckan med stddning och inkdp. ;(vinnan
har pa senare tid blivit alltmer apatisk; bryr siginte om
sitt utseende, trostiter stindigt etc. Hon har varit hem-
mafru hela livet, men har inga barn, ej heller vinner
och bekanta. Vérdbitridena tycker att ndgot bor goras,
men vet inte riktigt vad.

Fall 3:TYRA

En dotter och hennes familj ar starkt kritiska till den
hemtjinst som den 94- ariga modern far. Dottern kra-
ver stiindig tillsyn, eller att modern flyttas till institu-
tion. Modern édr mycket pigg och sjdlv ndjd med nuva-
rande hemtjinstniva. Dottern har borjat kontakta dver-
ordnade chefer och ansvariga politiker samt hotat med
att ga till kvéllspressen.

Fall 4: SVEA

79-arig dam som bor i ett relativt nybyggt servicecen-
ter, men som ir missndjd med det mesta. Hon &r inte
ndjd med de 20 timmar hjilp hon féar per vecka. Dess-
utom anklagar hon hemtjénstens personal for att stjila.
Hon umgas med nagra andra i servicehuset, som fore-
nas av ett gemensamt missndje med hemtjinsten. Da-
men ir rullstolsbunden efter en hjarnblodning for fyra
ar sedan. Vérdbitridena har nu borjat misstrosta: *’Be-
hover hon var hjilp nér hon énda bara klagar?”’

Fall 5: LARS

37-&rig handikappad man, som bor pa egen hand i ett
servicehus, begir utdkat bistand i form av ledsagning
for att g& pa bio, fotboll eller teater. Han har hittills haft
en manlig ledsagare, men denne har sagt upp sig, efter-
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som insatserna under senar ar i 6kad utstrackning har
géllt porrfilmer och massageflickor. Den handikappa-
de mannen vill nu ha en kvinnlig ledsagare istllet.

Fall 6: MARIANNE OCH ERIK

Ett gift pari 60-arsaldern, som bada ér rullstolsbundna.
De idr vana vid en omfattande service och vet att stilla
stora krav. Frun vill bestimma vad hemtjéinsten skall
gora, samt ndr och hur. Detta innebér bl a stddning var-
je dag, samt storstiddning varje vecka. Vardbitridena
upplever sig utnyttjande och styrda Over en rimlig
grins och kriver dtgérder. De menar ocksa att detta par
tar mycket tid fran andra servicemottagare.

Fall 7: LYDIA

83-arig ensamstdende dam, som for snart tva ar sedan
drabbades av en svar hjirnblodning. Hon har hafthem-
hjélp och firdtjanst sedan dess. Hemhjilpen har efter-
hand kunnat reduceras, men kvinnan dr mycket man
om att kunna behalla sin tidsbegrinsade férdtjanst,
trots att hon inte har ndgon rorelseinskrinkning. Hon
ar en mycket aktiv och utatriktad dam, som bor i en
tvarumsldgenhet centralt i staden.

Fall 8: GOTE

Mannen ir kiind av socialtjidnsten sedan ett par ar till-
baka. Han ér gravt alkoholiserad och hans enrummare
ir till och fran en suparkvart. Han har fat hemhjélp ett
par ganger i veckan, men anser att han klarar sig sjidlv
utan inblandning fran samhillet. Utan socialtjinstens
insats lever mannen i en fullstindig misir; dter inte,
kan ligga omkullfallen i flera dygn utan mojlighet att
resa sig sjdlv. Han har nu varitinskriven vid psykiatrin,
men skall skrivas ut och psykiatrin vill att socialtjéns-
ten arbetar vidare med honom.

Fall 9: MARGARETHA

En ensamstdende, fortidspensionerad smaskolldrare
flyttar till ett nytt bostadsomrade. Hon &r psykiskt
mycket skor och vill ddrfor ha hjdlp med stddning, tvétt
och ink6p. Dessutom vill hon ha fardtjinst, eftersom
hon siger sig vara radd for att dka buss. Behandlande
psykiater sdger sig dock vara oséiker pa om bussfobin
ar reell eller ej.
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