Socialvardsmetodik och social administration

Kurt Sjostrom

Faktorer som paverkar
socialvardsmetodiken
Socialvardsmetodiken har sitt ursprung i den

anglosaxiska case-work-metodiken, framst den
amerikanska. Men det riacker inte att Overfora en
metod som utformats under andra forhallanden

an de som rader i vart land. Case-work Over-
varderar dessutom den terapeutiska betydelsen av
relationerna mellan socialarbetare och klient pa
bekostnad av andra minskliga relationer som
klienten uppritthaller, exempelvis till arbetskam-
rater, familjen fritidsgrupper eller till andra pri-
miargrupper. For den sociala arbetsmetodiken i
Sverige bor de sociologiska och socialpsykologiska
aspekterna spela en storre roll @n inom case-

work.
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Forst under senare ar har malsattning och
arbetsmetod bildat underlag for diskussio-
nerna kring socialvardens organisation. So-
cialvardsmetodiken har erhallit en mera
framtradande stallning bade i det sociala falt-
arbetet och i socialh6gskolornas undervis-
ningsplaner. Nar en medveten yrkesmetodik
blivit ett allmant anvant arbetsinstrument for
socialarbetarna har dessa ocksa bodrjat se det
sociala arbetet i ljuset av denna metodik.
Metodiken syftar till en helhetssyn pa den
hjalpsbkande och dennes problem. Denna
helhetssyn har motverkats genom splittringen
i skilda lagomraden, med olika organisationer
for barnavard, nykterhetsvard och socialhjalp.
Kring dessa fragor har diskussionen rort sig
under senare ar samt kring fragorna om
tvangsatgarderna, som allt fler anser utgor ett
hinder for att uppnéa de positiva relationer som
ar forutsattning for social problemlésning. Av
detta framgar att social metodik och social
administration har nara samband.

Sekreterare Kurt Sjostrom ar anstald vid
Malmo stads socialférvaltning.

Mot en direkt Overforing av case-work talar
att en rad faktorer av lokal prigel paverkar den
sociala arbetsmetodiken. Det &dr inte bara kun-
skaperna om minskliga relationer, om orsakerna
till hjalpbehov eller om klientelets struktur som
paverkar metodiken. Socialvardens madlsdittning
paverkar ocksd metodiken liksom resurserna, de
ekonomiska mojligheterna och behandlingsresur-
serna, organisationen och den sociala lagstift-
ningen.

En lagstiftning som exempelvis ger mojlig-
heter till tvangsatgarder leder i viss man till
en annan arbetsmetodik dn en lagstiftning som
helt bygger pa de hjidlpsdkandes egen frivilliga
medverkan. En socialvard som siktar till allsidig

rehabilitering fordrar en annan metodik @n en



socialvard som nojer sig med dellosningar eller
symtombehandling.

Metodiken i en ort som Malmo dr givetvis
ocksa annorlunda dn i en mindre kommun, dir
det saknas tillgang till specialister sasom psykiater,
psykolog etc.

Metodiken maste vara flexibel beroende pa
de forhallanden som rader. Vissa grunder kan
emellertid anses allméngiltiga.

Socialvardsmetodikens grunder

En beskrivning av socialvardsmetodiken kan i en
artikel som denna endast bli kort och elementar.
Metodiken kan fOr att lattare askadliggoras inde-
las i utredning, bedomning, behandlingsplanering,
behandling och uppfolining/eftergranskning.

I Malmé dar socialvarden ar forlagd till so-
cialbyraer vilka fungerar som serviceinstitutioner
i stadsdelscentra sker en stor del av det sociala
arbetet i samrad, som grupparbete, behandlings-
konferenser i samverkan med andra specialister
sasom ldkare, (barnpsykiater, vuxenpsykiater eller
specialist pa alkoholsjukdomar) och psykolog. 1
manga arenden gor den sociala personalen genom
organiserade konferenser en heddomning (en psy-
kosocial diagnos). Vid andra behandlingskonfe-
renser deltar utover liakare dven psykolog, rep-
resentanter for arbetsvarden, skyddskonsulenten,
eller forsakringskassan beroende pa drendets art.

En samordnad socialvard dir i princip en so-
cialarbetare skall svara for kontakterna med klien-
ten och dennes familj oavsett vilket lagomrade
de sociala problemen beror, innebdr alltsa inte
nodvindigtvis att socialarbetaren ar ensam i stra-
vandena att hjdlpa klienten utan snarare att han
anfortrotts att "halla ihop™ det lagarbete som 4r
nodvindigt. Bedomningen innebdar en allsidig
kartliggning av orsakerna till problemen, miljo-
forhallandena och deras inverkan pa den hjilp-
sokande i positiv eller negativ riktning. De sociala
relationerna i de grupper den hjidlpsokande in-
gar, familjen, arbetsplatsen, fritidsgruppen, spe-
lar déarvid en stor roll for hela behandlingen.
Bedomningen syftar dven till att forsta hur den

hjalpsokande subjektivt upplever den sociala
verkligheten och sin egen stidllning. Socialarbeta-
ren maste ocksa kdnna till vilka forutsdttningar
klienten har att bli medveten om sin situation,
att aktivt fordndra den och soka 16sa problemen.

Bedomningen dr en dynamisk process bl a dir-

der kontakten med den hjilpsokande. Den so-
ciala wutredningen @ar avsedd att ge information
som underlag for bedomningen. Beddmningen
kan a andra sidan ocksa skapa klarhet i att
kunskaperna ar ofullstindiga, att olika experter
maste anlitas eller att vissa detaljer sarskilt be-
hover penetreras. Det dr ett Omsesidigt forhal-
lande — en stindig vixelverkan dar nya nivaer
i bedomningen kan uppnas pa basis av objektiva
Okat

tidigare antytts bor utredningen syfta till att be-

forandringar och kunskapsunderlag. Som
skriva den sociala situationen, klientens person-
lighet, den "historiska miljon”. Ur rehabiliterings-
synpunkt ar det sarskilt viktigt att studera de
situationer i klientens liv da han 16st problemen,
lyckats Overvinna svarigheterna — exempelvis
haft langvariga anstdllningar, haft harmoniska re-
lationer till primargrupper (familj etc).
Behandlingsplaneringen baseras pa bedomning-
en och bor givetvis ske i samrad med den hjilp-
sokande. Det giller att ha kidnsla for den hjilp-
sokandes standpunkt och bérja diskussionen dir.
Ofta deltar
behandlingsplaneringen — —

foretradare for flera institutioner i
forsakringskassan,
lansarbetsnamnden, sjukhus osv. Intentionerna
maste samordnas. Kontinuiteten maste uppritt-
hallas i malsdttningen dven om planeringen &r
flexibel av samma skdl som bedomningen for-
dndras. Motsatta och ofbrenliga intentioner har

en forodande effekt pa rehabiliteringsarbetet.

Det ar viktigt att den sociala personalen har
god kdannedom om de mdjligheter som star till
buds, att de bl a har en god socialrittslig utbild-
ning och vil kidnner socialpolitiken. Det fordras
ocksa fantasi for att kunna erbjuda attraktiva
16sningar. Det dr ocksa viktigt att det finns goda
resurser pa behandlingssidan. Didrigenom skapas
dven valalternativ.
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Samtalet @r det traditionella instrumentet i be-
handlingen. Samtalet anvidndes for att ge infor-
mation, rad, forklaring, personligt stod och pa-
verkan. Det pedagogiska inslaget i socialvards-
metodiken &dr viktigt. Relationerna mellan klien-
ten och socialarbetaren (likaren, psykologen etc)
ar avgorande for behandlingen. Case-work-meto-
dikens begransning ligger som tidigare antytts
bland annat diri att den i otillricklig grad upp-
marksammat betydelsen av paverkan genom de
grupper som klienten ingar i. Behandlingsarbe-
tet bor ocksa ta sikte pa dessa olika primér-
grupper. Detta innebédr en 6kad inriktning pa all-
miént och individuellt forebyggande atgidrder ge-
nom utatriktade kontakter med exempelvis ung-
domsging, ungdomsgardar etc.

Den sociala saneringen ar viasentlig i behand-
lingsarbetet med mdojligheter till bl a hjilp till
arbete, bostad och till aktiv fritidsverksamhet. 1
det nuvarande konjunkturldget har skilda former
av ekonomisk sanering fatt en storre betydelse.

Den medicinskt-psykiatriska behandlingen bor
vara knuten till sjukvardsinstitutionerna. Erfaren-
heterna fran en sociallikareorganisation med 1la-
karna knutna till sjukvarden och dess behand-
lingsresurser ar goda. Lidkarna tjanstgor deltid
pa socialbyrderna och nar dar sin forsta kontakt
med Kklienterna, deltar i utredning, beddomning
och behandlingsplanering och kan vid behov av
en kompletterande utredning eller vard utnyttja
sjukhusets resurser. Ddrigenom erhalles ocksa en
viardefull kontinuitet i omvardnaden.

Inom foretagsekonomin talar man om resul-
tatanalys. Uppfoljning och eftergranskning ingar
som ett led i socialvardsmetodiken. Denna kan
ske pa olika satt, individuellt genom att man
nar drendet avslutas sammanfattar erfarenheter-
na, bedomer resultatet, hur behandlingen lyckats
(eller misslyckats), hur klienten ser pa institutiio-
nen och dess insatser. Det upplevs numera som
nodvindigt att systematisera erfarenheterna genom
efterundersokningar. Man vill veta om resultaten
motsvarar malsdttningen och om instrumenten,
medlen, Skillnaden
mellan sadana undersokningar och social forsk-

resurserna varit adekvata.
ning dr ofta inte sarskilt stor.
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Metodik, lagstiftning, organisation

Den metodik vars grunder skisserats stiller vissa
krav pa lagstiftning och organisation. Grundlag-
gande i arbetsmetodiken &ar helhetssynen pa klien-
ten, miljon och problemen. Det fordras ett sam-
lat grepp om resurserna for att behovliga reha-
biliteringsinsatser skall kunna sittas in pa effek-
tivast mojliga satt. Var nuvarande sociala lag-
stiftning dr splittrad och kan ofta bli ett hinder
for snabba och riktiga insatser. Positiva relatio-
ner till klienten dr en nodviandig utgangspunkt
for behandlingen. Nykterhetsvardslagen och bar-
navardslagen ger de sociala organen mojlighet att
vidtaga tvangsatgarder. Det medfor svarigheter i
kontakten med klienterna. Det &r naturligt att
minniskor som befinner sig i en situation som
de har svart att reda ut ofta dr misstinksamma
och kidnner sig forodmjukade och isolerade nar
de moter ett samhéllsorgan som ar utrustat med
tvangsmedel. Socialarbetarnas goda vilja och yrkes-
skicklighet formar inte alltid uppvédga dessa ne-
gativa effekter. Det dr mojligt att de kan dampas
genom serviceinriktning och hédnsyn men denna
eliminerar aldrig svarigheterna helt.

Ett flertal undersokningar visar att de sociala
problemen inte kan avgransas till ett sarskilt lag-
omrade — barnavard, nykterhetsvard eller so-
cialhjilp. Klienternas problem spidnner ofta Over
samtliga ndmndsomraden. Klienterna far i manga
kommuner fortfarande halla kontakt med flera
socialarbetare, har Overvakare fran olika organ
etc. Funktionsprincipen innebar att socialarbetaren
specialicerats pa ett sarskilt lagomrade (nykter-
hetsvard, barnavard eller socialhjilp). Socialvards-
metodikens helhetssyn forutsitter att en och sam-
ma socialarbetare i mojligaste man svarar for sam-
ordning och kontinuitet i behandlingen av klien-
ten och dennes familj (helhetsprincipen, familje-
principen). Av de storre staderna haller bla
Malmo och Goteborg pa att Overga till detta
system.

For manga kommuner framstar det som mest
rationellt att socialvarden integreras och att re-
surserna samordnas. Klienternas svarigheter ar
ofta sa sammansatta att de trots samordningen
inom socialvarden spanner Over olika primarkom-




munala, sekundarkommunala och statliga organ.
Den centrala samordningen av socialvard och
sjukvard har skapat intressanta perspektiv. Aven
inom sjukvarden foreligger behov av helhetssyn
och familjeinriktning. Lokala polikliniker med
anknutna ldkare som dr social-medicinskt inriktade
samt socialbyraer i anslutning till poliklinikerna
ar en framtidsvision som allt mer bor ndrma sig
realiteterna. En sadan organisation skulle skapa
en bittre kontinuitet i behandlingsarbetet och ge
en basorganisation for social och social-medicinsk
verksamhet inriktad pa allmanprofylaks, indivi-
duellt
Mot denna bakgrund ar det ett onskemal att so-
erhaller

forebyggande insatser och rehabilitering.

socialmedicinska funktioner

Det kan framfOras samma

ciala och
samma huvudman.
onskemal betraffande kriminalvirden som sorte-

rar under statlig myndighet.

Socialarbetarnas stéllning i teamet

De drenden som forekommer inom socialvarden
kan generellt indelas i servicedrenden och be-
handlingsirenden. 1 manga av behandlingsdren-
dena fordras samarbete i team.

Teamarbetet inskrianker sig ibland till samrad
med kolleger bland socialarbetarna. Bedomning-
en baseras pa detta samrdad liksom behandlings-
planeringen. I andra fall dr det nodvandigt att
andra specialister ingar i grupparbetet. Det har
tagit lang tid innan socialarbetaren ansetts som
likviardig part i teamarbetet — som en specialist
bland andra specialister. Fortfarande finns det
val institutioner ddr socialarbetaren, kuratorn en-
dast betraktas som en hjidlpreda. For att teamar-
betet skall fungera friktionsfritt dr det nodviandigt
att samtliga som ingar i gruppen star pa likvardig
grund, och att deras specialitet avgransas till sitt
omrade. Lika bekldimmande som det 4r att se
socialarbetare laborera med medicinskt-psykiat-
riska diagnostiska termer lika oriktigt dr det nir
lakaren i teamet otillborligt forsoker dirigera in-
nehallet i de sociala atgiarderna.

Socialarbetarens specialitet ar socialvardsme-
todiken, d vs att pa ett yrkesmissigt sitt enskilt
eller i grupp medverka i den sociala problemlos-

ningen och att kdnna till lagmassiga eller andra

resurser som star till forfogande. Socialarbetaren
skall genom sin yrkesutbildning kuna veta nir
annan specialist, ldkare, psykolog, jurist, ekonom,
lirare etc behdver medverka. Socialarbetaren skall
aven kdnna randresurserna

inte bara det egna
omradets resurser.

Genom sin utbildning dr det socialarbetaren
som framst har att svara for de utatriktade kon-
takterna — kontakterna med arbetsvard, krimi-
nalvard,skola etc. Socialarbetaren skall ha ansvaret
for att intentionerna samordnas och att det inte
uppstar motsatta behandlingsplaner. Socialarbeta-
ren skall vidare trygga kontinuiteten i behand-
lingen, att behandlingsplan och intentionerna full-
foljes. Socialarbetaren har alltsa ansvar inte bara
for att delproblem I0ses utan dven for att samt-
liga problem bearbetas oavsett vilket organ som
kan anses ha att fullgora de direkta och omedel-
bara arbetsuppgifterna. Det innebér att socialar-
betaren maste tillse att klienten vid behov snarast
mojligt far erforderlig lakarundersokning eller
lakarvard dven om det finns hinder i form av
bristande resurser, att socialarbetaren maste se
till att klientens behov av yrkesvigledning eller
arbetsvard blir tillfredsstillt eller att bostadsfragan
16ses. Ju mer splittrade funktionerna ar pa olika
institutioner desto viktigare (och dven tidskrdvan-
de) dr socialarbetarens samordnande uppgift i de
komplicerade behandlingsdrendena. Det dr en
uppgift som fordrar inte bara goda yrkeskunskaper
utan ofta dven ett speciellt engagemang och fanta-
si for att luckra upp motstand, som byrakratiska
hinder och slentrian. Sett mot denna bakgrund ar
det ocksa nodvandigt att forstarka socialarbetar-
nas yrkes- och arbetsmissiga stdllning. Det &r inte
sarskilt fornuftigt att lata socialarbetarna anvianda
stor del av arbetstiden till blankettifyllning eller
annat skrivarbete. Det finns andra specialister pa
den sortens arbete. En vettig lagreform skulle dess-
utom kunna minska blankettoverflodet och om-
standliga formella forfaranden i hjdlparbetet. Den
stora arbetsbordan @dr ofta hinder for socialarbe-
taren att kunna &dgna sig at sadana rehabiliterings-
insatser som inte bara dr humanitdart motiverade
utan dven samhillsekonomiskt angeldgna. Ofta
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blir ocksa arbetsmidngden det visentligaste hind-
ret for rationell arbetsmetodik.

Individuellt arbete, grupparbete,
samhadllsplanering

Arbetet med enskilda fall ar fortfarande den van-
ligaste arbetsformen inom socialvarden. Som ti-
digare framhallits maste man se begrinsningen
i mojligheterna att astadkomma resultat genom
enbart inriktning pa den enskilde individen. Dir-
med pa intet sdtt sagt att man inte genom en
yrkesmissig samtalsmetodik kan medverka till
att 10sa problem och ge personligt stod. I manga
fall ar individuell ekonomisk hjalp eller social
sanering de mest adekvata atgirderna. Men de
grupper som manniskorna ingar i och kanske
dagligen moter paverkar, skapar normer och atti-
tyder. Den erfarenheten har sdkert de flesta so-
cialarbetare gjort i arbete med unga eller med
exempelvis alkoholmissbrukare. Grupparbetet som
metod borde darfor ha storre betydelse for social-
varden. Till de ur behandlingssynpunkt mest in-
tressanta grupperna hor familjen, fritidsgrupperna
och arbetsplatserna i vidstrackt bemairkelse. Bar-
nens arbetsplats ar skolan. I de flesta klasser finns
barn med svarigheter. Ett intimt samarbete med
skolan skulle 10sa manga av de problem som ar
gemensamma fOr socialarbetaren och ldraren. I
skolan har man mdojligheter att genom daglig
kontakt under en lang tid hjdlpa ungdomar med
problem. Liampligaste organisationsform dr har-
vid att socialarbetare tjdnstgor inom skolan men
ar knutna till nagon socialbyra och har mdajlighet
att anlita dess resurser.

Fran arbete med och i de grupper manniskorna
ingar ar steget inte langt till medverkan i sam-
hillsplaneringen. Redan med nuvarande lagstift-
ning (barnavardslagen) har socialvarden skyldig-
het att deltaga i samhallsplaneringen. For en inte-
grerad socialvard ar det en sjdlvklarhet att soka
medverka till att samhillet planeras och utformas
sa mentalhygieniskt riktigt som mojligt.

Till de fragor som ur denna synpunkt ar sar-
skilt viktiga hor olika former av boendeservice,
lekplatsernas utformning, atgiarder mot olika for-
mer av segmentering, socialt, ekonomiskt eller
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aldersmassigt. Sadan kan ldtt leda till grogrund
for subkulturer. I Malmo ges det exempel pa
hur mellan 50—70 %

hjilp och nykterhetsvard i en socialvardskrets

av all barnavard, social-

(geografiskt arbetsomrade for en mindre grupp av
en socialbyras assistenter med cirka 15.000 in-
vanare) finns i ett enda av omradets kvarter. Se-
dan den sociala personalen uppmirksammat for-
hallandena har fastighetsnamnden i samrad med
socialforvaltningen och sociologiska institutionen
vid Lunds universitet paborjat en undersokning
forda far ricka som exempel pa att socialmetodik
i vid bemirkelse inte bara inriktas pa den en-
skilde och familjen utan dven pa andra grupper
och ytterst dven pa samhallsplaneringen.

Slutligen ma papekas att i varje fall en del
av de organisatoriska sporsmal som upptagits i
denna artikel kommer att bli foremal for Over-
viaganden i den utredning som chefen for social-
departementet nyligen tillkallat for utredning av
bl a samordningsfragorna inom socialvarden. Det
ar emellertid att beklaga att direktiven ger ut-
redningen sa sndv ram att fragor om huvudman-
naskap for socialvard, sjukvard, socialforsdkring
och kriminalvard inte blir foremal fér genom-
gripande omprovning. Utvecklingen gar hastigt
och integrationsbehoven utvecklas snabbt. I dessa
avseenden har motsvarande danska kommitté er-
hallit mojligheter till vidare perspektiv,






