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Sammanfattning

Denna rapport beskriver genomforande och resultat av en kvalitativ intervjustudie med fokus
pa multidisciplinira arbetssitt inom socialtjinstens verksamheter i Ostergétland. Studien ir en
del av en FoU-satsning inom omrddet nédra vard, omsorg och socialtjdnst. En satsning som
innehaller foljeforskning sévil som innovationsarbete i syfte att ge ett kunskapsbaserat stod till
kommunerna 1 deras omstéllningsarbete mot nira vard, omsorg och socialtjinst.
Huvudomréden i satsningen som helhet handlar om att utveckla kunskap om samverkan,
personcentrering, individens delaktighet, kompetens och kunskap samt digitalisering inom
socialtjanstens olika verksamhetsomraden. Fokus i denna rapport ligger pd omrédet for
samverkan ddr multidisciplindra arbetssétt och team forstds som en form av samverkan dér
olika professioner och organisationer arbetar kontinuerligt tillsammans under en langre period.
Denna studie utgér frn ett medarbetarperspektiv och fokuserar pé verksamheter som moter
enskilda individer i sitt dagliga arbete.

Syftet med denna studie &r att undersdka hur multidisciplinért arbete inom socialtjédnsten gors
och organiseras i de verksamheter som moter individer i sitt dagliga arbete runt om i
Ostergdtland. Ytterligare ett syfte 4r att utveckla fordjupad kunskap om hur arbete i
multidisciplindra team kan ge fOrutséttningar for ndra védrd, omsorg och socialtjénst i
Ostergdtland. Atta team inom olika verksamhetsomriden har intervjuats med utgangspunkt i
centrala omrdden for omstéllningsarbetet mot néra vard, omsorg och socialtjdnst.

Resultatet visar pa att det multidisciplindra arbetet inom socialtjansten uppskattas av
medarbetarna. Individer som moéter socialtjdnsten har ofta en sammansatt och komplex
livssituation som kriaver mer dn ett perspektiv. En 6vergripande uppfattning ar att samverkan
av det hir slaget ger mojligheter till ett mer helhetsbaserat socialt arbete dé olika professioners
perspektiv breddar bilden av individers situationer. Organiseringen av det multidisciplindra
arbetet i olika team uppskattas ocksé av medarbetarna dé det ger utrymme till 6kad flexibilitet
iarbetssittet, exempelvis i fraga om tid och mojligheter att anpassa sitt arbete utifran individens
behov och 6nskemal. For att det ska fungera sé bra som mdjligt kravs dock ett tydligt uppdrag
samt en genomtinkt struktur for att ta vara pd det multidisciplindra perspektivet i det dagliga
arbetet. Den storsta utmaningen som framkommer i intervjuerna ér kopplad till samverkan
mellan regionens hdlso- och sjukvdrd och kommunernas socialtjdnst. Har finns mycket att
utveckla, bdde i friga personcentrering och samsyn men ocksé rent praktiskt i friga om lokaler,
avtal och informationsfloden.

Denna studie dr en del av en satsning for att belysa och stddja kommunernas arbete med en
omstdllning till ndra vard, omsorg och socialtjdnst. Bakgrunden &r den nationella reformen
inom hélso- och sjukvardens organisationer. I denna studie har intervjuerna med medarbetare
inom socialtjédnsten visat att just begreppet néra vard gor att de inte med sjdlvklarhet relaterar
det till socialtjanstverksamheter som exempelvis barn- och ungdomsvérd eller arbete med
ekonomiskt bistdnd. Néra vard-omstéillningen beskrivs som ny och som att det 4r nagot som
ska ske men man vet inte hur och inte heller hur det kommer att paverka arbetet och ens roll.
Utifrén intervjuerna dr kopplingen till socialtjinstens verksamheter inte lika tydlig, &n sa lange.
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Inledning

Omstéllningen till ndra vérd ar ett reformarbete som initierades av regeringen och beror i forsta
hand en omstrukturering av hilso- och sjukvardens organisering (SOU 2020:19). Mot
bakgrund av behovet att pa ett béttre sitt mota framtidens utmaningar och dka allménhetens
fortroende for hilso- och sjukvarden ser man i de offentliga utredningar som gjorts ett behov
av att 1 hogre grad strukturera varden utifran idén om nérhet och tillgdnglighet. Det vill sdga
att varden ska komma nirmare patienter och brukare och att hilso- och sjukvérdssystemet
behover organiseras med fokus pd de méinniskor man mdter snarare dn pa sjukdomar och
institutioner (SOU 2020:19). Omstéllningen till ndra vard beror dock socialtjansten likvil som
hélso- och sjukvarden. I en kunskapssammanstéllning av Sjogren och Helgstrand (2022) som
belyser det kommunala socialtjanstperspektivet pd det omstillningsarbete som behdver goras
har fem fokusomrdden identifierats. Personcentrering och samverkan ses som viktiga
huvudomraden att utveckla. Utover det &r fragor som rdr medborgares delaktighet,
digitalisering samt medarbetares kompetenser och kunskaper centrala omraden att fokusera pa
for att uppna néra vard, omsorg och socialtjdnst ur ett kommunalt perspektiv.

Fokusforflyttningen mot personcentrering, samverkan och delaktighet behover bygga pa ett
perspektiv som omfattar individens sociala situation som helhet. Socialtjinsten omfattar ett
brett spektrum av maélgrupper och kommunala verksamheter. Det handlar om barn- och
ungdomsvérd, socialpsykiatri, missbruksvard, dldreomsorg och stdd till funktionshindrade
savil som verksamhet inom ekonomiskt bistand, vald i1 ndra relation samt kommunal hélso-
och sjukvard. Samtliga kommuner i Ostergétland har gjort en gemensam FoU-satsning for att
f61ja och stodja kommunernas arbete med omstéllningen till ndra vard, omsorg och socialtjénst
utifran ett brett perspektiv som omfattar samtliga dessa verksamhetsomréden. FoU-satsningen
innehaller tre huvudsakliga delar: kunskapsstod, foljeforskning samt innovationsarbete. I
foljeforskningen samlas kvantitativ och kvalitativ baslinjedata in 16pande. Tre parallella studier
har utformats for att belysa olika perspektiv. 1) En enkédtundersokning till forsta linjens chefer
inom 4tta olika verksamhetsomraden undersoker identifierade fokusomréden for omstillning
mot ndra vard, omsorg och socialtjanst. 2) Multidisciplindra arbetssdtt studeras genom
kvalitativa fallstudier inom samma atta verksamhetsomraden. 3) Brukarorganisationers
upplevelse av delaktighet i motet med socialtjansten och verksamhetsutveckling studeras
kvalitativt och interaktivt.

Denna arbetsrapport handlar om den del av foljeforskningen i FoU-satsningen som fokuserar
pa kvalitativa studier av multidisciplinaritet som fenomen. En central utgingspunkt for
omstéllningsarbetet till NVOS é&r att offentlig service i hogre grad behdver bygga pa ett
helhetsperspektiv nédr det géller individens behov av stdd. Dagens system som bygger pa
specialisering och fragmentisering gor att det 1 grunden kommer att krdvas stora forédndringar
inom ramen for socialtjdnstens verksamheter. Ett pitalat behov av 6kad helhetssyn bygger pa
idén om samverkan mellan professioner och organisationer for att pa ett béttre sétt tillgodose
individers behov av vérd och stdd inom olika omraden. Ett arbetssitt som ofta lyfts i detta
avseende dr s& kallade sd kallade multidisciplindra arbetssétt. Det vill sdga arbetssétt dar
professioner och/eller organisationer arbetar kontinuerligt tillsammans over tid (Bihari &
Bihari Axelsson 2013).



Denna kvalitativa studie utgér fran ett medarbetarperspektiv och syftar till att komma
frontlinjen néra. Syftet dr att undersdka hur multidisciplindrt arbete inom socialtjinsten gors
och organiseras i de verksamheter som moter individer i sitt dagliga arbete runt om i
Ostergdtland. Ytterligare ett syfte 4r att utveckla fordjupad kunskap om hur arbete i
multidisciplindra team kan ge fOrutséittningar for ndra védrd, omsorg och socialtjénst i
Ostergotland. I denna forsta arbetsrapport som redovisar resultat frn en forsta intervjuomging
ar fragestdllningarna foljande:

e Hur ir det multidisciplinira arbetet organiserat inom socialtjinsten i Ostergdtlands
kommuner?

e Vilka vinster och utmaningar finns med att arbeta multidisciplindrt i team inom
socialtjdnstens olika verksamheter?

e Hur kan komponenter i multidisciplinira arbetssdtt kopplas till centrala omrédden for
omstdllningsarbetet mot ndra vird, omsorg och socialtjdnst?

For att uppfylla syftet har vi genomfort gruppintervjuer med ett urval av olika multidisciplindra
verksamheter inom socialtjénsten i Ostergétland. Denna rapport ir en delrapport och kommer
att foljas upp med ytterligare en intervjuomgang med respektive team. Av den anledningen &r
resultaten till storsta del deskriptiva for att ge en inblick i hur medarbetare i teamen uppfattar
sitt arbete.

I detta inledningskapitel kommer det beskrivas hur intervjupersonerna uppfattar frdgan om nira
vérd, omsorg och socialtjinst, fortsattningsvis bendmnt NVOS. Efter det ger vi en beskrivning
av de begrepp och definitioner som anvénds irapporten foljt av en kort utblick i forskningsfiltet
som ror multidisciplindra team som samverkansform. I slutet av detta forsta kapitel redogor vi
for hur studien har genomforts under rubriken Metod. Resultatredovisningen ér uppdelad i tva
kapitel 1 denna rapport. I kapitel tre ger vi en ndrmare beskrivning av de team som deltagit i
studien och efter det foljer kapitel fyra dér resultaten fran intervjuerna presenteras tematiskt.
Rapporten avslutas med en sammanfattande diskussion av resultat och slutsatser.

Vad vet man om nara vard, omsorg och socialtjanst?

Denna studie dr en del 1 en satsning for att belysa omstéllningen till NVOS ur ett
socialtjanstperspektiv. De verksamheter vi har intervjuat arbetar multidisciplinirt inom olika
verksamhetsomraden i socialtjdnsten, ibland enbart inom kommunal verksamhet och ibland i
samverkan mellan kommun och region, det vill sdga socialtjdnst och hélso- och sjukvard. I
nagot fall var det dven fraga om samverkan mellan kommun, region och statliga aktorer. I
bdrjan av varje intervju stélldes frdgan om vad arbetsgrupperna kidnde till om Néra vard som
begrepp och verksamhet. Flera av de intervjuade svarar uppriktigt att de inte vet ndgot eller att
de har hort orden men inte vet inneborden. Néra vard-omstéllningen beskrivs som ny och som
att det dr ndgot som ska ske men man vet inte hur och inte heller hur det kommer att paverka
arbetet och ens roll. Flera beskriver dock att det borjar komma mer och mer information om
nidra vard. Bland de intervjuade finns savdl medicinska professioner (sjukskoterskor,
fysioterapeuter och arbetsterapeuter) som yrkesgrupper kopplade till socialtjdnstverksamhet
(bistandsbedomare, underskoterskor, socialsekreterare) men det framkommer inte ndgra



tydliga skillnader mellan dessa grupper kopplat till uppfattningen om néira vard-begreppet.
Diremot blir det tydligt att de vi intervjuat gor en skillnad mellan socialtjanst och hélso- och
sjukvérd och att begreppet Néra vard for tankarna till mer renodlad vard. En fysioterapeut inom
kommunal verksamhet sdger exempelvis sa hir:

Jag har hort talas om det men jag tanker att det inte direkt ror oss eftersom vi inte jobbar
direkt uttalat med vard.

(Fysioterapeut, team 7)

Citatet ovan belyser skillnaden mellan socialtjénst och hdlso- och sjukvardens organisationer.
Dessutom visar det pa ndgot som ocksd blir tydligt i intervjuerna, att det kanske framst ar
begreppet néra vard som dr oként for verksamheterna. De utmaningar som ligger till grund for
behovet av en omstdllning till ndra vard, omsorg och socialtjdnst dr ndgot som de moter 1 sitt
dagliga arbete. Fysioterapeuten fran team 7 fortsitter:

Men syftet tinker jag dndé &r att man ska forsoka jobba mera personcentrerat och det
perspektivet forsoker vi fa in hir ocksd, sen kallar vi det inte nira vard.

(Fysioterapeut, team 7)

I en annan intervju beskriver personalen i verksamheten att man inte vet ndgot om ndra vard
mer dn det som informerats om i utskicket infor intervjun. Kopplingen till ndra vard framstar
inte som tydlig i de fall dér verksamheten &r mer renodlad till “traditionellt” socialtjénstarbete.
En av de intervjuade i en verksamhet for barn och unga inom kommunen beskriver det pa
foljande vis:

Jag har inget hort mer 4n det du mejlat ut, vi jobbar ju med ungdomar mer. Men déremot

s& mérker ju vi precis som du sa att det dr stupror - vi jobbar i kommunen och dér jobbar

regionen. Dar jobbar skolan och dir jobbar socialtjansten. Sedan dr det tomrum emellan
och dér jobbar vi.

(Socialpedagog, team 5)

Aterigen, begreppet niira vird kopplas inte ihop med det egna arbetet men utmaningarna gor
det. I flera av intervjuerna framkommer dessutom att man uppfattar att arbetet redan gér i linje
med det som kopplas ihop med néra vard. Personcentrering nimns av flera och i en verksamhet
beskrivs att arbetet genomsyras av ett rehabiliterande synsitt vilket gar att forstd som ett
forebyggande och hdlsofrimjande perspektiv. En distriktsskoterska beskriver att hen hoppas
pa nidra vard och de forsoker arbeta personcentrerat s mycket det gar men uttrycker ocksa ett
tvivel och ser risker med att nédra vard och personcentrering enbart stannar pa begreppsnivéd och
blir en “floskel” (Distriktsskoterska, team 4).

Sammantaget kan ségas att Néira vard och omstéllningen som ska goras beskrivs som ldttare att
koppla till vard &n till socialtjanst vilket enligt vir uppfattning framfor allt har att géra med
valet av begrepp. Utifrdn vara intervjuer dr kopplingen till socialtjinstens verksamheter inte
lika tydlig, &n sé linge. En medarbetare fran en mellankommunal verksamhet dér region och
kommun samverkar uttrycker det pa foljande sitt:

Det ir sé sjalvklart nér det géller vard, dé ér det solklart men ur ett socialtjdnstperspektiv
sa blir det inte lika klart. Men det borde vara det.



(Socialsekreterare, team 6)

D4 alla intervjuade verksamheter ger exempel pa de utmaningar som finns i det nuvarande
sdttet att organisera och arbeta s& kan ovanstdende citat utgéra en ambition for kommunens
omstdllningsarbete mot nédra vard, omsorg och socialtjanst. Att gora det perspektivet solklart
dven for socialtjinstens verksamheter kan uppnés dels genom att lyfta det arbete som redan
gors samt att fordndra det som behdver fordndras. Multidisciplindra arbetssitt dar ndgot som
ofta beskrivs som en av l6sningarna pa utmaningar i dagens vard, omsorg och socialtjanst och
fordjupade beskrivningar av hur detta gors och forstds i Ostergétland presenteras lingre fram,
i avsnittet Resultat. I foljande avsnitt beskrivs en kort bakgrund till forskningsomradet
samverkan och multidisciplinaritet och hur vi anvénder begreppen i denna rapport samt en
beskrivning av hur vi har gatt tillviga for att genomfora denna delstudie.

Samverkan och multidisciplinaritet

Samverkan handlar om att verka tillsammans, det vill sdga att utritta eller 4stadkomma nagot
tillsammans. For att fa till stdnd samverkan behover man 6verskrida grianser, det kan handla
om disciplindra, professionella eller organisatoriska grinser. Det kan ocksa vara fragan om att
overskrida granser mellan olika samhéllssektorer (Axelsson & Bihari Axelsson 2013). Det
finns mycket skrivet om samverkan, samarbete och teamarbete. Orden samverkan och
samarbete kan anvindas som synonymer men kan dven behdva definieras och sirskiljas. Det
vanligaste sdttet att anvidnda begreppet samarbete dr ndr ménniskor arbeta tillsammans i
specifikt uppdrag eller drende for att hjélpa och stotta en individ (Thylefors 2013). Ordet
samverkan anvdnds ofta for att beskriva ndgon form av samordning av olika insatser pd en mer
overgripande organisatoriska nivé och kan ofta inbegripa flera olika verksamheter. Ytterligare
en skillnad mellan samverkan och samarbete &r att samverkan ofta géller hela malgrupper
medan samarbete mer riktar sig till enskilda klienter och deras behov (Thylefors 2013).

Berlin och Sandberg (2009) menar att multidisciplinért arbete bygger pa att en mindre grupp
av individer frén olika professioner arbetar tillsammans 6ver formella och strukturella granser
for att kunna ge den bésta hjdlpen for en sdrskilt utsatt grupp individer i samhéllet. Detta
arbetssitt kan vara permanent eller tidsbegransat utifrdn specifika forutsittningar och behov i
verksamheter. Det multidisciplindra arbetsséttet anvinds for att sammanfora olika funktioner,
organisationer och professioner mot ett gemensamt mal.

Det multidisciplindra arbetet kan organiseras som ett specialiserat team som dd bestar av
medlemmar fran olika kunskapsomréden och/eller organisationer. Berlin och Sandberg (2009)
beskriver att den framsta tanken med ett team &r att medlemmarna arbetar gemensamt gentemot
en specifik grupp. I teamet kan samverkan ske pa olika sitt, antingen mellan olika yrkesgrupper
men dven inom samma profession eller mellan olika professioner. Det dr alltsd ett sétt att
organisera arbetet och det kan vara multidisciplinirt eller inte. Det finns vissa kdnnetecken for
teamsamverkan som vi dndé vill lyfta hir. Tanken 4r att medlemmarna i teamet ska samverka
och da behdver de gor avkall pa prestige eller individualism och istéllet sitta individen de
arbetar for 1 forsta rummet. Det anses finnas en stor vinst, dven for de som arbetar 1 teamen,
med samverkan. Alla deltagare i teamet kan kénna en trygghet dver att kunna fa sina sociala
behov tillgodosedda genom en vi-kénsla. Daremot kan en del uppfatta att de tvingas in i en



likformighet genom ett socialt tryck. Detta kan gora att vissa individer véljer att hoppa av
teamet eller kan resultera i att en viss medlem av en profession fattar beslut som avviker fran
dess professions ordinarie asikter (Berlin & Sandberg 2009). Att arbeta i team kriver saledes
inte att det dr flera professioner som samverkar men det som kénnetecknar det multidisciplinédra
teamet dr dock att olika professioner och yrkesgrupper samverkar.

Team som har ett multidisciplindrt arbetssitt kan sjdlva fungera som en egen enhet, men de ér
begrinsade utifrdn det mandat som bestims fran deras chefer. Om medlemmarna i teamet har
olika chefer bildar oftast dessa chefer tillsammans en styrgrupp for att kunna leda
verksamheten. Detta gor att ett multidisciplinirt team kan ha bade en horisontell och en vertikal
integrering av ledarskap. Detta en vanlig form for multidisciplindra team och kan generera
utmaningar till fo6ljd av motstridiga forvintningar och krav fran ledningsgrupper och egen
ledning vilket kan skapa dubbla lojaliteter som utsdtter de professionella for mycket svéra
situationer. Ytterligare ett problemomrade for nystartade multidisciplindra team kan vara
kulturella skillnader mellan olika professioner. Det kan handla om skillnader i véirderingar,
sprakbruk och attityder samt dven olika yrkesméssiga erfarenheter och utbildningsgrad. For att
fa till ett bra samarbete i ett multidisciplindrt team behdver alla medlemmar kunna sétta sina
egna intressen at sidan och kunna gora avkall pé sina professionella revir, allt detta for att det
ska gynna den gemensamma verksamheten. For att uppna en sdédan samverkan behover de olika
professionerna ha kunskap om varandras kompetens och professionsspecifika arbetssétt. Det
krévs dessutom en professionell mognad som innebér att kunna se grianserna for den egna
kompetensen och att man for teamets arbete behdver komplettering frén andra professioner
(Bihari Axelsson & Axelsson 2009).

Tanken med multidisciplindra team dr att kunna arbeta mer effektivt genom att koppla ihop
olika kompetenser och fa en storre bredd och ett storre handlingsutrymme. Som med ménga
samverkansformer s& finns det vinster savdl som utmaningar med att bygga upp
multidisciplinira team. Berlin och Sandberg (2009) menar att team av olika slag, vilket ocksé
innefattar multidisciplindra team, har ansetts vara nadgon form av universalmedicin. Det vill
sdga en l0sning pd ménga olika problem som omorganisationer kan mota pa i arbetet att hjilpa
individer med komplex problembild. Exempelvis dr sekretesshantering ett hinder som
medarbetare kan mota och det kan skapa en troghet 1 systemet for att kunna hjélpa individer
som har behov av hjilp. Teamarbete har ofta startats for att motverka eller hantera en sadan
inbyggd troghet i systemet. En annan utmaning som medarbetare i multidisciplindra team kan
stota pd handlar om professionsgranser och det kan finnas en kénsla av ett hot mot sin egen
professionsidentitet ndr man ska samverka med andra professioner. For att dvervinna detta
behovs fungerande strukturer, att teamet arbetar for en Okad teamidentitet och att oka
informationsutbytet mellan de olika professionerna. For att ytterligare minska friktionen
behover teamen dven skapa en gemensam bild och samsyn nér det géller dess arbetsprocesser.
Andra framgéngsrika delar som framkommer dr gemensamma teammoten samt en gemensam
véirdegrund eller mal och mening med teamets arbete (Nylén 2009).

I ett multidisciplindrt team &r det flera professioner som ska samverka. Bihari & Bihari
Axelsson (2013) menar att det ibland finns en uppfattning om att alla olika professioner i ett
team behdver komma fram till en gemensam syn pd uppdraget och hur det ska 16sas. Detta kan



vara svart att uppnd da olika professioner har olika synsitt och skil till att delta i teamet och
fragan dr om det viktiga dr att man kommer fram till en gemensam syn eller om det ens &r
onskvirt? Tanken med multidisciplindra team é&r att det ska finnas flera aktorer som samverkar
for att kunna komplettera varandra for att hjdlpa en individ med komplexa behov. De som deltar
1 ett multiprofessionellt team behdver ha en forstéelse for de dvriga professionernas roller samt
vara lyhorda och se teamets arbete som ett tillfdlle att reflektera och ldra av varandra i syfte att
16sa komplexa fragestdllningar. Lyckas teamet med detta kan olika professioner tillsammans
skapa nya kombinationer av kompetens och tjinster som kan vara mer anpassade efter
individens behov (Bihari & Bihari Axelsson 2013).

Definition av multidisciplinara arbetssatt och team

I denna studie har vi utgétt ifrdn Bihari & Bihari Axelssons bok om samverkan frdn 2013. Dar
anges definitionen av begreppet multidisciplindra team till att olika professioner och
organisationer arbetar kontinuerligt tillsammans under en lingre period. Det handlar om en
grupp av professionella med kompletterande kunskaper och erfarenheter. Olika begrepp kan
anvindas beroende pa hur téita kontakterna &r och hur beroende de dr av varandra (s.24).

Det handlar alltsd om samverkan dver professionsgranser sdvél som organisationsgranser dar
en viktig aspekt &r att samverkan sker over en ldngre period. Multidisciplindra team, enligt vér
anvindning av  begreppet, kan sédledes innefatta samverkan mellan olika
professioner/yrkesgrupper inom och mellan en eller flera organisationer. En annan avgriansning
som vi valt att gora &r att det ocksd handlar om multidisciplindra team som méter enskilda
individer 1 sitt dagliga arbete. Vi kommer dessutom genomgdende att hdnvisa till enskilda
individer nér vi talar om representanter for mélgrupperna for teamens arbete. I de fall dar det
handlar om citat frén intervjuerna kan dock andra begrepp forekomma.

Metod

Malet med kvalitativ forskning dr utveckla kunskap om fenomen som ror personer och
situationer i dessa personers sociala verklighet (Dalen 2008). Det handlar om att na fordjupad
kunskap om hur personer upplever sin situation i en specifik kontext (Patel & Davidson 2019).
I kvalitativ forskning &r syftet att hitta fall som mojliggor tolkning pd djupet snarare dn
slumpmissig representativitet och mdjlighet till generalisering (Alvesson & Skoldberg 2017).

Fokus i denna studie &r att nd fordjupad kunskap om medarbetarnas upplevelser av att arbeta
multidisciplinédrt. Vi har valt att géra det i form av ett antal fallstudier dir fallen utgérs av
verksamheter som arbetar multidisciplindrt inom socialtjanstens olika verksamhetsomraden.
Fallstudiemetodik dr undersokningar av ett avgrinsat antal fall men déir informationen som
inhdmtas &r rikhaltig och mojliggor tolkning pd djupet (Jacobsson & Meeuwisse 2008).
Fallstudien som metodologiskt angreppssatt mojliggdr dessutom analyser som kan belysa och
illustrera strukturer och processer som gar utdver det avgrinsade fallet (ibid.), det vill sdga den
omgivande kontexten for de multidisciplindra verksamheterna. Sirdrag for fallstudier &r
exempelvis att:

e Studien fokuserar pd ett samtida fenomen i en “verklig” kontext



e Olika metoder och datakillor anvéinds for att uppnd en detaljerad och sammansatt bild

e Fallet sdtts in i ett storre sammanhang med betoning pd kontext snarare &n specifika
variabler.

(Jacobsson & Meeuwisse 2008)

Logiken som ska styra urvalet av fall dr att hitta ett antal informationsrika fall som kan belysa
sdrskilt teoretiskt intressanta omstindigheter for fallen (ref). I urvalet for denna studie har vi
haft ett antal parametrar som végledande. Ett forsta urvalskriterium var kopplat till den
definition av multiprofessionella team som anvénds i studien. For det andra ville vi fa en
variation i de fall som valdes ut for att mojliggéra en mingfacetterad bild av multidisciplinért
arbete 1 socialtjinsten. Det handlar i detta fall om att f& en variation i frdga om
samverkansparter (kommun, region, civilsamhille, stat), professioner samt storlek pd kommun.

Spindelverktyget

Multidisciplinért arbete &r ett exempel pa samverkan, som ar ett viktigt utvecklingsomrade for
omstdllningen till NVOS. Ambitionen med foreliggande studie dr att hitta modeller for att
identifiera fordndringar och/eller utveckling av samverkan 6ver tid. For att uppna det syftet
valde vi att anvinda en modell for att studera samverkan ur ett interaktionistiskt perspektiv,
den sé kallade Spindeln, framtaget av Danermark och Germundson (2013). Spindeln &r ett
verktyg som kan belysa samverkan ur ett processperspektiv och tydliggdra forutsattningar for
samverkan samt dess utveckling. Verktyget bygger pd sju mekanismer som &r centrala for
samverkan. Dessa mekanismer har arbetats fram genom teoretisk granskning av tidigare
forskning och testats empiriskt i1 olika typer av samverkansprojekt. Sju sd kallade mekanismer
har identifierats som centrala oavsett vad samverkan avsag och dessa ar:

e Tillgang till resurser

e Ledningens stod och engagemang
e Andra parters engagemang

e Samsyn kring arbetssitt

e Kunskap om samverkansparter

e Parternas regelverk harmonierar

e Informationsflodet mellan parterna
(Danermark & Germundson 2013, s.333)

Da kontexten for samverkan ocksd ses som central har modellen dédrutdver ldmnat tva
parametrar Oppna for respektive projekt att formulera. I denna studie av multidisciplindra
arbetssdtt har vi valt att inspireras av Spindeln och utarbetat en enkdt med frdgor inom
respektive omrade. De tvd Oppna parametrarna formulerades som “individens delaktighet”
samt “forutsittningar for personcentrering”. Varje verksamhet som intervjuats fick i forvig
fylla i enkdten. Vi valde sedan en nyckelfrdga inom respektive omrade och anvénde detta véirde
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for att skapa ett spindeldiagram och fick pé sé& vis en illustration av arbetsgruppens syn pa
samverkan. Nedan visas ett exempel pa spindeldiagram frin arbetet med denna studie.

Samtliga team
December
2022

Teamets olika resurser
tas till vara

Individen ar delaktig A Ledningens engagemang

Méjlighet att arbeta
personcentrerat

O N

Teamets engagemang

Vara regelverk

harmonierar Tvdliigt uppdrag

Kunskap om dvriga
professioner i teamet

Figur 1. Illustration av medelvirden for spindelmétning for studiens &tta multidisciplinira
verksamheter

Spindeln &r ett interaktivt verktyg och spindeldiagrammen anvidnds dessutom som underlag i
gruppintervjuerna med respektive verksamhet. Vid den uppfoljande intervjun fylls samma
enkdt i och ett nytt spindeldiagram skapas varvid eventuell forédndring kan illustreras och
diskuteras. Den analys som Spindeln mojliggdr ror frdgor om hur samverkan inom en
verksamhet utvecklas dver tid samt vilka mekanismer som fungerar bra alternativt mindre bra.
Dessutom kan resultaten frdn spindelmitningar ge verksamheterna kunskap om hur
samstdmmigheten inom en grupp ser ut. Slutligen ar det dock viktigt att betona att Spindeln
som metod bygger pa att métningarna ér ett underlag och att uppféljning genom diskussioner
och intervjuer &r viktiga delar for att komplettera utvarderingar av samverkan.

Genomforande av gruppintervjuer

I arbetet med att hitta urval till vara intervjuer borjade vi med att gora en definition av begreppet
multidisciplindra team. Vi ville f en spridning bland kommunerna, fran stora, mellanstora och
smd kommuner och av den anledningen skapade vi en sortering i ett kalkylark for att fd en
overblick Over centrala parametrar exempelvis profession, organisation, kommuner,
samverkanspartner och former for samverkan. Da FoU-satsningen omfattar socialtjdnsten i ett
brett perspektiv siktade vi pd ett urval fran olika verksamhetsomrdden och mélgrupper. Vi valde
att utga fran de atta verksamhetsomradena som finns angivna i kunskapsoversikten: barn och
ungdomsvard, missbruk och beroendevard, édldreomsorg, kommunal hélso- och sjukvard,
funktionshinderomrédet och LSS, socialpsykiatri, ekonomiskt bistdnd och véld i néra relationer
(Sjogren & Helgstrand 2022). For att inventera vilka multidisciplinidra team som finns inom
socialtjinsten i Ostergétland gjorde vi en kartliggning av befintliga verksamheter i de 13 olika
kommunerna som ingér i projektet for att sedan kunna vélja ut team att kontakta. Vi sdnde
mejlforfragningar till socialchefer i kommunerna som ingar i projektet for att fa uppgifter om
vilka team som fanns i deras kommuner. Vi noterade de svar vi fick men upplevde att vi
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saknade team frén flera verksamhetsomrdden och kommuner. Av den anledningen fortsatte vi
att leta pd kommunernas hemsidor for att hitta flera team.

Nir ett forsta urval av verksamheter var gjort kontaktade vi de olika teamens chefer for att se
om dessa team foll inom véra kriterier och om de ville vara med pé intervju. Vid svar fran
kontaktpersonerna foll en del av teamen bort d& de inte uppfyllde kriterierna eller inte hade
tiden. Fran de som tackat ja bokades det in ett tillfdlle for en gruppintervju. Vi skickade ut ett
missivbrev i samband med att vi informerade om FoU-satsningen géllande omstéllningen till
Néra vard. I detta brev gavs dven information om de etiska principerna for god forskningssed
vad giller information om samtycke, anvindning och konfidentialitet i rapportering och
hantering av data (Vetenskapsradet 2017). I brevet gavs dven information om studiens framtida
planerade upplidgg med tva gruppintervjuer samt en fokusgruppsintervju inom tidsspannet maj
2022 tom juni 2023.

Innan intervjutillfallet séndes en enkdt ut till de som skulle medverka i intervjun. Fragorna i
enkdten utgick fran spindelverktygets sju omraden (se tidigare beskrivning under rubriken
Spindelverktyget). Utifrdn enkétsvaren sammanstilldes ett spindeldiagram vilket sedan
anvindes som underlag vid intervjun. En semistrukturerad intervjuguide utformades med
utgdngspunkt i spindelns huvudomraden (se bilaga 1). Till varje huvudfrdga formulerades dven
ett antal tankbara foljdfragor som stod for de som genomforde intervjun. Den forsta intervjun
som gjordes var ténkt att fungera som pilotintervju for att stimma av intervjuguiden. D& vi
senare hade svért att hitta ett team inom verksamhetsomradet ekonomiskt bistdnd beslutade vi
att ta med den som en del av dvriga intervjuer. Vi stimde av med alla inblandade i teamet och
de godkidnde att intervjun inkluderades som en del av underlaget for analys. Intervjuerna
spelades in efter att information om de etiska huvudkraven, formalia och presentation om FoU
getts. Tva medforskare deltog vid varje intervjutillfille, en av oss holl i intervjun medan
kollegan var med som observatdr och kunde stilla kompletterande frigor. Atta intervjuer har
genomforts och tidsdtgdngen var cirka 1-1,5 timme per intervju. Efterdt transkriberades
intervjuerna av den medforskare som holl 1 intervjun. Transkriberingen har gjorts ordagrant
och intervjupersonernas namn samt den kommun dir verksamheten finns har avidentifierats.

Materialet har bearbetats med tematisk analys. En forsta bearbetning var att studera materialet
utifran foljande teman kopplade till NVOS: samverkan, personcentrering, delaktighet,
digitalisering och kompetens och kunskap. Efter en forsta bearbetning och sortering utifran
dessa teman har vi sedan inspirerats av det tillvigagéngssitt som Braun & Clarke (2006) anger
for tematisk analys:

Analysarbetets faser | Hur vi gjorde

Fas 1. Att bekanta sig | Alla forfattare Iaste igenom materialet som helhet pa egen hand.
med sina data

Fas 2. Att generera Har har vi arbetat med tva typer av kodning. En forsta kodning handlade om de

inledande koder overgripande teman for NVOS som formulerats i tidigare studier. Den andra
kodningen fokuserade om en mer generell kodning utan pa férhand formulerade
teman.
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Fas 3. Att leta efter | denna fas har tva forfattare arbetat med fordjupat med att dekonstruera texten for
teman att leta efter genomgaende analytiska teman kopplade till pa forhand formulerade
NVOS-teman

Tabell 1. Analysarbetets faser enligt Braun och Clarke (2006, s. 87)

Arbetet med att analysera intervjumaterialet har gjorts av samtliga forfattare pa négot sétt och
har anpassats efter hur mycket tid respektive medforskare haft for NVOS-uppdraget i sin tjanst.
Exempelvis har skrivandet gjorts av tvd forfattare men all text har ldsts och granskats av hela
gruppen med mojlighet att ligga till ndringar och justeringar.

Sammanfattning

I detta forsta kapitel har vi redogjort for syftet med foreliggande studie. Det har ocksa
presenterats en forsta inblick 1 hur medarbetare frdn multidisciplindra team uppfattar frigan om
nédra vird, omsorg och socialtjanst under 2022. Via den dversiktliga forskningsutblicken kan
vi se att multidisciplindrt arbete i team &r en typ av samverkan som gynnar en mer
helhetsbaserad forstaelse av individers situation och behov av stdd och hjdlp. Nér flera
professioner, organisationer och/eller huvudmén samverkar ger mojligheter att arbeta
personcentrerat och somlost utifrdn individens behov. Dirmed inte sagt att denna typ av
arbetsform dr helt utan utmaningar eller en universallosning for alla typer av verksamheter.

Denna delstudie dr en kvalitativ intervjustudie dér gruppintervjuer har genomforts med étta
multidisciplindra team inom socialtjanstens verksamhetsomraden. Fokus i intervjuerna har
varit forutsdttningar for samverkan och den tematiska analysen av materialet har utgétt fran
centrala omréden for kommunernas omstéllningsarbete mot NVOS. I f6ljande kapitel ges en
ndrmare beskrivning av de team som intervjuats.
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Beskrivning av teamen

Detta kapitel ar det forsta av tvd resultatkapitel i denna rapport och hdr kommer vi att ge en
ndrmare beskrivning av de team som intervjuats. I beskrivningen av respektive team anger vi
foljande: kommunstorlek, malgrupp, typ av samverkan, deltagande professioner/yrkesgrupper
samt aktorer (huvudman). Vi har dock valt att inte ange vilken kommun teamen representerar.
En oversiktlig sammanstdllning av beskrivningen som foljer finns dven i tabellform (se bilaga
2).

Team 1

Detta inomkommunala team arbetar i mellanstor kommun och malgrupp for teamet é&r till
storsta del dldre individer som ska gd hem till ordinért boende efter en utskrivning fran sjukhus
eller efter en tid pa korttidsboende. Det kan dven vara individer som har en ohallbar situation i
hemmet och behdver paborja insatser fran hemtjinst men dir det behdvs en samordning innan
den ordinarie hemtjinstgruppen kan ta over. Teamet bestdr av olika yrkesgrupper sédsom
bistandsbeddomare, underskoterskor, arbetsterapeuter, sjukgymnaster och sjukskoterskor fran
olika avdelningar inom samma kommun, Bide utférare och myndighet finns representerade i
teamet. Medlemmarna i teamet har olika chefer. Teamet utgar fran samma geografiska plats
och har dagliga avstimningar pa morgonen. De har nyligen fatt in bistindsbeddmare i teamet.
Detta team bdrjade som ett projekt men har nu etablerats i kommunens verksamhet.

Team 2

Team 2 &r ett inomkommunalt och multiprofessionellt team i en stor kommun. Teamets
malgrupp &r personer pa ett boende inom socialpsykiatri. For att fa flytta till boendet kravs ett
myndighetsbeslut. Individen hyr ldgenheten frdn kommunen, det finns &dven
gemensambhetslokaler. Individerna som bor dér far stod med strukturen av vardagen med hjilp
av personal, utifrdn en genomforandeplan. Stodet kan vara kontakt med myndigheter, sociala
kontakter, stod i att soka arbete skola mm. Teamet bestar av sjukskoterska, skotare,
specialistunderskoterska samt chef. Teamet utgar fran boendet men alla professioner dr inte pa
plats hela tiden. Teamet har avstimningar var fjortonde dag for samverkan kring individen.
Detta team d&r ett etablerat team i1 kommunen med tydliga rutiner och arbetssitt.
Specialistunderskdterskan arbetar mot flera boenden medan sjukskoterskan enbart arbetar mot
teamets boende. I dessa yttre team finns det tillgang till sjukskoterska fysioterapeut,
arbetsterapeut samt dietist.

Team 3

Detta team finns i en mellanstor kommun och &r ett samverkansteam mellan kommun och
region. Teamets malgrupp ar till storsta delen dldre personer och syftet med teamet &r att skapa
en trygg och sdker hemgéng efter sjukhusvistelse. I teamet arbetar fysioterapeut, arbetsterapeut,
underskdterska, sjukskoterska samt bistdndshandliggare. Det finns bade utforare och
myndighet med i teamet. Medlemmarna 1 teamet har olika chefer och kommer frin bade
kommun och region. Teamet utgér fran samma geografiska plats men &r inte samlokaliserade
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mellan kommun och region. De tréffas varje vecka for avstdmningar for att kunna planera
arbetet. Detta team dr ett etablerat team med tydliga rutiner och arbetssitt.

Team 4

Team nummer fyra dr inomkommunalt och finns i en stor kommun. Teamets malgrupp ér till
storsta delen dldre personer med demenssjukdom. De foljer individen frdn misstanke om
diagnos till doden. Teamet bestér av sjukskoterskor, arbetsterapeuter, distriktsskoterska och
specialistunderskoterska. Alla dr anstdllda av kommunen. Teamet utgdr fran samma
geografiska plats och har teammdten varje vecka for avstimningar for att kunna planera arbetet.
Detta team &r i sin uppstartsprocess sen det startades varen 2022. Dérfor ér inte alla rutiner eller
strukturer klara.

Team 5

Detta team &r ett inomkommunalt team 1 en stor kommun. Teamets malgrupp adr ungdomar
mellan 13 och 23 dr med neuropsykiatrisk diagnos samt deras familjer. For att fa stod av teamet
krivs ett bistdndsbeslut. Ungdomarna behdver stdod och samordning vid kontakt med
socialtjdnst, andra myndigheter, vdrden och skolan vilket blir teamets roll. I teamet finns
psykolog, kurator, socialpedagog och specialpedagog. Alla ér anstédllda av kommunen fast pé
olika avdelningar. Teamet utgdr frdn samma geografiska plats, de arbetar ndra varandra och
bollar drenden med varandra. Detta team &r ett vil etablerat team i kommunen med tydliga
rutiner och arbetsstt.

Team 6

Team nummer sex &r ett samarbete mellan regionen, en mellanstor och flera mindre kommuner.
Teamets mélgrupp dr barn och unga vuxna upp till 26 ar med missbruksproblematik. Teamet
erbjuder stod i form av information, radgivning, bedomning, behandling, anhdrigstod samt
utbildning. Teamet samverkar framfor allt med andra myndigheter och skolan. Teamet bestar
av socialsekreterare och sjukskoterska. Socialsekreterarna kommer fran fyra olika kommuner
och en sjukskdterska dr frdn regionens hilso- och sjukvdrd. Teamets lokaler finns i en
mellanstor kommun men deltagande professioner &r inte samlokaliserade. Deltagarna tréffas
var fjortonde dag for att ha drendedragning och kunskapsutbyte. Detta team ar ett vl etablerat
team i kommunerna med tydliga rutiner och arbetssitt.

Team 7

Det hir teamet dr verksamt i en stor kommun och deras huvudsakliga malgrupp dr individer
som har ekonomiskt bistdnd och en diffus problematik som hindrar egen forsorjning. Alla som
ingdr i teamet &r anstéllda av kommunen men av olika forvaltningar. De har olika chefer men
dessa samarbetar tillsammans. Teamet samverkar d&ven med andra utanfor teamet, exempelvis
statliga myndigheter, hélso- och sjukvdrden och praktikplatser for arbetstraning. De
yrkesgrupper som finns i teamet dr socialsekreterare, arbetsterapeut, fysioterapeut och
psykolog. Psykologen var vid intervjutillfillet tjanstledig och darfor har teamet en konsult som
det anvdnder sig av istdllet for sin ordinarie psykolog. Alla i teamet utgdr frdn samma
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geografiska plats och de har regelbundna méten for att f4 en gemensam syn pa individerna de
hjélper. Detta team dr under omorganisation och kommer att upphdra i denna konstellation
framover.

Team 8

Team nummer étta finns i en stor kommun och dr samverkan mellan kommun, region och
statliga myndigheter. Teamets malgrupp dr barn som utsatts for vdlds- och sexualbrott och
behover genomga en utredningsprocess. Tanken &r att professionerna kommer till en
gemensam lokal s att barnet inte ska slussas runt mellan olika myndigheter. Teamet har en
kdrna som bestdr av socionomer, psykolog och teamassistent. Dessa arbetar och utgér fran
samma geografiska plats. Utdver detta team finns det ett storre team dér det dven ingar
socialtjdnst, polis, dklagare och ldkare. Det finns alltsd huvudmén fran kommun, region, polis
aklagare och réttsmedicinalverket i detta storre team. Detta team é&r ett vél etablerat team i
kommunerna med tydliga rutiner och arbetssiitt.

Sammanfattning

Samverkan genom multidisciplindra team kan som ndmnts tidigare se ut pad olika sitt och
urvalet av team som intervjuats visar pd exempel pa hur denna typ av samverkan kan se ut. Det
finns team dér olika professioner arbetar i ett inomkommunalt team. Det finns team som arbetar
1 samverkan mellan region och kommun. Ett annat exempel dr en verksamhet som arbetar i
samverkan mellan flera kommuner och regionen. Det handlar om samverkan mellan
legitimerade och icke-legitimerade professioner och yrkesgrupper och teamen arbetar inom
skilda verksambhetsfdlt i socialtjinsten. Det de har gemensamt ir att de dr exempel pa
verksamheter didr yrkesgrupper, professioner och organisationer arbetar kontinuerligt
tillsammans under en lédngre period och de moéter enskilda individer och familjer i sitt dagliga
arbete.
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Resultat

I foljande avsnitt presenteras ett urval av teman som framkommit i intervjuerna med
multidisciplindra team. Det dr tva typer av teman, dels de teman som tidigare beskrivits som
centrala for omstdllningsarbetet mot ndra vard, omsorg och socialtjénst, det vill sdga:
samverkan, personcentrering, delaktighet, kunskap och kompetens samt digitalisering. Efter
det foljer tre Gvergripande teman som har framkommit i analysen av intervjumaterialet och de
ar: tid, flexibilitet samt helhetsperspektiv. I texten anvdnds citat frén intervjuerna for att belysa
respektive tema. Vihar valt att ange vilket team intervjun dr himtat fran samt vilken yrkesgrupp
det 4r som sagt respektive citat. I verksamheterna anvdnder man dessutom olika begrepp for

maélgruppen i fokus och av den anledningen anvinds ibland begreppet brukare, ibland patient
och ibland klient.

Samverkan

Multidisciplinért teamarbete dr ett exempel pd samverkan vilket i sin tur dr ett omrade som
identifierats som centralt for kommunernas omstéllningsarbete till NVOS. Samverkan é&r
dessutom ett mangfacetterat begrepp som kan forstas och tolkas pd ménga olika sitt. I f6ljande
avsnitt beskrivs tre aspekter av multidisciplinért teamarbete som samverkansform med fokus
pa profession, teamsamverkan och organisation. Till att borja med vill vi dock lyfta fram det
som de vi intervjuat ser som styrkorna med att arbeta multidisciplinirt:

Det ér ju inte bara vérd utan det &r ju socialt ocksd. Om man da har en bred kompetens
sé fangar man ju upp flera aspekter av det och man kan hjilpa individen framat och inte
bara det att man fangar upp det rent utredningsméssigt utan ocksé nér man ska hjilpa
individen vidare eftersom da har de olika professionerna sina kanaler utét ocksa s& da
gér det lite snabbare. Det dr ett mycket effektivare sétt att hjélpa personen framat.

(Fysioterapeut, team 7)

Citatet ovan belyser vinsterna med att arbeta i team pa flera stt vilket illustrerar att denna typ
av samverkan kan ha flera fordelar nér olika grupper arbetar tillsammans men framfor allt att
det kan stddja individen - vilket dr det 6vergripande mélet for socialtjinstens verksamheter.
Citatet belyser ocksé att medarbetarna i teamen har resurser utanfor teamet i form av kontakter
och kanaler. Men till att borja med gar vi ndrmare in pd temat som ror just samverkan mellan
olika professioner.

Profession och multidisciplinaritet

Teamen vi har intervjuat arbetar inom olika verksamhetsomraden och &r organiserade pa olika
sdtt men trots det dr det en samstdmmig bild som framtréder ndr de fir prata om styrkorna med
att arbeta multidisciplindrt. En del anvinder metaforen av att bygga pussel dir en medarbetare
menar att det dr tillsammans man kan bygga pussel - enskilda bitar ger inte hela bilden. I en
annan intervju anvinds metaforen av att ha olika glasdgon och kopplar det till att olika glasdgon
ger ett bredare perspektiv - ett helhetsperspektiv. I citatet nedan pratar teamet om samverkan
mellan regionens sjukvard, kommunal rehab samt socialtjdnstens bistindsbedomning.
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Ibland kan det ju vara sa att vi bistdindsbedomare kénner till saker om den mer sociala
miljon hemma eller i kontakten med andra som kanske inte syns i en rehab - med de
glasdgonen - sé dér &r det viktigt att vi &nda kan prata om vad vi ser.

(Bistdndsbedomare, team 3)

Helhetsperspektivet och hur olika synsétt kompletterar varandra dterkommer i flera intervjuer
pa lite olika sidtt. Det kan handla att kombinera kunskap om somatisk vard med
socialpsykiatriskt boendestdd, som lyfts i ett av teamen. I ett annat team, dir socialsekreterare,
skola och socialpedagoger samverkar uttrycker man det pa foljande vis:

Vi har vara drendeméten dé kan vi ta upp om véra ungdomar. /.../ Det gor att vi fir en
samsyn kring problemformulering och l6sningar. D& lyfter jag ndgonting ur ett
skolperspektiv, aha socialpedagogerna tinker pa ett annat sétt och psykologen pé ett
annat sitt och sé binder vi ihop.

(Socialpedagog, team 5)

Att utbyta kunskap och bidra med sina specifika perspektiv beskrivs alltsd som en styrka med
att arbeta multidisciplinirt - att det ger en mer méngfacetterad bild vilket i sin tur kan ge mer
pricksédker vard, omsorg och socialtjinst. Fysioterapeuten i ett av teamen beskriver till och med
det multidisciplindra arbetet som en forutséttning for att dver huvud taget kunna arbeta:

Det gér liksom inte att jobba utan varandra. /.../ Man knyter ju ihop hela tiden och man
har ju sina specifika omraden men man kommer ju inte till mélet om man inte har alla
forutsattningarna.

(Fysioterapeut, team 3)

Hen menar att man dr beroende av varandra for att uppnd malet med sitt arbete. I intervjuerna
framkommer det dven att medarbetarna ser att detta visserligen &r ett stod i deras arbete men
framfor allt lyfts individperspektivet som en viktig drivkraft:

Det kdnns som att vi kan hjélpas at for att det ska bli s& bra som mojligt hela tiden for
individen. Inte for att det ska blir bra for oss eller enklast. Ibland &r det krangligare, men
bittre effekt.

(Sjukskoterska, team 2)

Det som framkommer i citatet ovan r viktigt att fundera 6ver. Det multidisciplindra arbetet ar
inte alltid enkelt. Det kréver tid och engagemang hos de professionella i teamen men det kraver
ocksa ett engagemang i organisering och ledning samt uthallighet over tid. Nér det giller
engagemanget hos medarbetarna i teamet framkommer det att det dr viktigt att ha olika
professioners perspektiv men att det till viss del ocksa handlar om personerna i teamet - att man
synkar som personer och som professioner. Flera av de intervjuade beskriver att de dr mycket
samstdmmiga och att de har jobbat ihop sig som ett team Gver tid. I ett team som arbetar inom
omréadet ekonomiskt bistand séger de sé hér:

Jag kan tycka att vi dr s& himla samstdmmiga. Vi har jobbat ihop sé viéldigt ldnge nu sa
att Aven om vi &r olika professioner sé kidnns det som vi talar samma sprak pa nagot vis.

(Fysioterapeut, team 7)
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Att tala samma sprak dr nigot som flera team lyfter som en viktig del i arbetet och det kan
uppnés genom kommunikation inom teamet och att man &r Oppen for varandras olikheter och
olika perspektiv. Pa temat sprdk framkommer dven en annan aspekt av det multidisciplindra
arbetet och det har att gora med olika professioners specifika tillhdrighet. Aven om man inom
teamet blir samstdmmiga och talar samma sprék ar det ocksa en resurs att respektive profession
ocksé talar “sitt” sprék. I teamet som arbetar inom omradet ekonomiskt bistand resonerar man
pa foljande vis:
Samtidigt kan ni ibland ta en direktkontakt ibland med rehabkoordinatorer for ni pratar

lite mer samma sprék, dr man fysioterapeut sé ar det ju mycket léttare att prata med
véarden i en del fragor eller fall. Jag som inte &r medicinskt utbildad har svarare med det.

(Socialsekreterare, team 7)

For att utveckla resonemanget kring professionsspecifika resurser sa framkommer det i
intervjuerna att det inte bara handlar om att kunna prata med professioner pa “deras sprak”.
Med sig in i teamet har medarbetarna ofta tidigare arbetslivserfarenhet frén olika verksamheter
och organisationer och med det foljer ocksa ett professionellt och personligt ndtverk som blir
en resurs for teamet. I ett team beskrivs hur de har “lite personliga kanaler in pé olika stéllen”
(Socialsekreterare) och det exemplifieras ofta som en resurs nér det handlar om att navigera
inom sin egen organisation men kanske framfor allt i fraigan om samverkan mellan region och
kommun. De personliga kanalerna kan ibland anvéndas for att fi en mer effektiv samverkan
och en medarbetare beskriver fordelar med teamsamverkan mellan region och kommun inom
missbruksvarden pa foljande vis:

Vi hjalps &t dver grianserna kan man séga. Till exempel har vi ju en person som dr den
som kan &ver hela ldnet utan att det behover vara sekretess pa det séttet.

(Socialsekreterare, team 6)

Begreppet gréinser dr dterkommande 1 intervjuerna och det dr exempelvis granser och stupror
mellan organisationer och verksamheter. Med professionella grénser i fokus avses hér de
granser som finns i frdga om kunskapsomréden och fardigheter for olika professioner vilket ar
ndgot som framkommer i intervjuerna ndr det giller multidisciplinért arbete. For &ven om det
ar viktigt med samstimmighet, samsyn och att inte hdlla sa strikt pa formella granser inom
teamet sd bygger samverkan pd att det dr olika professioner som samarbetar kring enskilda
individer. I intervjuerna framkommer nagra olikheter i synen pd detta med att arbeta dver
granserna. En medarbetare beskriver det som utvecklande och ett ldrande att arbeta tillsammans
med andra professioner vilket kan ses som att en slags multidisciplindr kompetens kan
utvecklas inom teamet. Andra medarbetare beskriver det som att det ibland innebédr att man
inte far arbeta med det man ar utbildad for:

Jag som fysioterapeut vill ju jobba som fysioterapeut /.../ och det var ju det som var s
spédnnande med det breda uppdraget utifrdn min yrkesprofession. Men nu har det tyvérr
blivit ratt mycket allt-i- allo, lite dutt hér och dér liksom att liksom jag kan kidnna ibland
- var gar min gréns egentligen?

(Fysioterapeut, team 7)
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Det verkar krdvas en balans att hantera arbete inom multidisciplindra team. Den balansen
handlar om att halla det breda perspektivet och ansatsen samtidigt som respektive profession
ges mojlighet att utdova det yrke man &r utbildad for. For att dterknyta till pusselmetaforen sa
framstér det som viktigt att olika bitar mojliggdr en helhetsbild samtidigt som det &r viktigt att
inte sudda ut grinserna for respektive pusselbit alltfor mycket.

Multidisciplinaritet och organisatoriska forutsattningar

Multidisciplindra team som samverkansform sker ocksad i en organisatorisk kontext och i
foljande avsnitt redogors for teman som framkommit med fokus péd organisation. Teamen som
har intervjuats i denna studie dr organiserade pd olika sétt. En del &r inomkommunala team dér
olika verksamheter inom socialtjinsten samverkar medan andra &r team som arbetar i
samverkan mellan regionens hélso- och sjukvard respektive kommuners socialtjénst (en eller
flera). I detta avsnitt presenteras teman som ror stupror och utmaningar i samverkan mellan
kommun och region samt frdgor som ror samverkan i kommuner av olika storlek. Inom ramen
for organisationsfokus har vi ocksa valt att ta med fragor som ror regelverk och hur de inverkar
pa samverkansarbetet i teamen.

Omstéllningen till nira vard ar en reform inom hélso- och sjukvardsomradet och i forarbeten
och offentliga utredningar kopplade till omstdllningsarbetet lyfts samverkan mellan socialtjénst
och hélso- och sjukvérd som ett viktigt utvecklingsomrade. Med utgangspunkt i intervjuerna
med teamen 1 denna studie framgér det behovet mycket tydligt. De flesta team beskriver att
samverkan inom teamet fungerar bra men pa fragan om samverkan med andra aktorer ar det
relationen mellan kommun och region som sticker ut i en negativ bemirkelse. Alla team onskar
en bittre samverkan mellan kommun och region, oavsett organisering eller
verksamhetsomrade. Ett annat sitt att beskriva det &r att stuproren blir tydliga i vara intervjuer
med teamen. I ett av teamen beskrivs det som det storsta hindret for samverkan och i ett annat
gors kopplingen till begreppet ndra vérd:

Det kidnns som Langt ifran- vard, det dr inte ndra. Det dr mellan stupréren om man
ténker oss som ett stuprér och vardcentralen som ett sé ér det inte néra utan det &r 1angt
ifran.
(Sjukskoterska, team 4)

Organiseringen som den &r idag, med specialisering och stuprdrsorganisationer, innebdr ofta
en utmaning i det dagliga arbetet. Ett kommunalt team inom &ldreomradet efterfrdgar enklare
végar in till vardcentralen i friga om samverkan. I ett annat team, dér sociala professioner sévél
som medicinska professioner inom kommunen ingdr, beskrivs svarigheter kopplade till
samverkan med den specialiserade varden inom regionen dir kommunikationen beskrivs som
ensidig:

Vi méste ringa och jaga dem (beroendevarden) i midngder och sé fir man bara tag pa en

administratér som ska formedla vidare och s& kanske man inte ens far nagon

aterkoppling. /..../ Det dr ju inte sé att de (slutenvarden) ringer oss och informerar om

medicinerna heller utan man ger dem till patienterna och sé skickar man hem dem med

en pase mediciner i handen.

(Sjukskoterska, team 2)
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Aven hir efterfrigas enklare vigar in och ett forslag #r att utveckla ett slags
kontaktpersonsystem med regelbundna avstimningar. Det skulle enligt medarbetarna gora
kommunikationen mellan kommun och region lite mer balanserad. Nir det géller individerna
som har behov av vard, omsorg och socialtjanst &r stuprorsorganisationen ocksd négot som
beskrivs som en utmaning, inom region savdl som kommun. Multiproblematik eller
samsjuklighet kridver samverkan mellan olika verksamheter eller organisationer och i detta
avseende ér det flera av teamen som lyfter svdrigheter i den nuvarande organiseringen:

Systemet ér inte uppbyggt for att vara svart somatiskt sjuk och definitivt inte svart
somatiskt sjuk med kognitiv svikt. Dar dr alla stupréren och vissa kan ha fem olika
specialistkliniker.

(Sjukskoterska, team 4)

Aven inom kommunens organisation ir verksamheten specialiserad med inbyggda stuprdr och
formella grinser som forsvarar det dagliga arbetet for teamen. En av medarbetarna inom ett
socialpsykiatriskt team uttrycker det som att “psykiatripersonerna blir gamla de med”
(Gruppledare, team 2). Hur l6ser man da de svérigheter som samverkan dver stuprdrsgranserna
ger? I ett team beskrivs att samverkan med regionen ér s kranglig vilket leder till att man gor
arbetet sjdlv dven om det &r regionens ansvar, rent formellt. Det i sin tur leder till att regionen
tycker att kommunen “curlar for mycket “ med individerna de arbetar med (Team 1). I andra
team lyfter man relationsarbete som en metod for fungerande samverkan:

De goda exemplen handlar mycket om att vi har lyckats bygga en relation med
verksamhetschefer, bistindsbedomare eller vem det nu 4n 4r. Mycket handlar om
relationer.

(Underskoterska, team 4)

Relationsarbete dr alltsd en viktig del nér det géller att hitta fungerande samverkan mellan
teamen och andra verksamheter. En viktig forutséttning for att skapa samverkansrelationer ar
dessutom att sprida kunskap om teamens arbete, malgrupp och funktion. I intervjuerna
framkommer exempel pa bristande kunskap som en forsvarande omstdndighet for samverkan.
I ett team beskrivs att detta ocksa var extra svart nir det handlar om en nystartad verksambhet:

Innan Team 5 blev en etablerad verksamhet, innan man kénde till den, var det svarare
att samverka. Det var liksom svért att beskriva syftet, det var svart att beskriva vilken
nytta vi skulle ha av varandra, det fanns ingen erfarenhet att luta sig emot.

(Socialpedagog, team 5)

I exemplet ovan handlar det om en brist pa kunskap om den specifika verksamhet som teamet
bedriver. En annan aspekt av kunskapsbrist och hur den forsvarar samverkan ror andra
verksamheters kunskap om organisatoriska faktorers paverkan:

Déar man saknar kunskap och forstaelse ér det jattesvart med samverkan. Och ocksa
kunskap och forstéelse om att man har byggt upp en organisatorisk forutsittning som
faktiskt inte passar var patientgrupp.

(Sjukskoterska, team 4)
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Sammanfattningsvis kan ségas att personliga relationer framstar som viktiga for en fungerande
samverkan samt att det dr viktigt att sprida och etablera kunskap om teamens verksamhet,
sammansdttning och uppdrag i forhédllande till samverkan utanfor teamen, det géller bade 1
forhallande till regionens hdlso- och sjukvérd liksom i forhallande till ordinarie drift inom
kommunernas socialtjanst.

Ett annat tema ror regelverk och dess péverkan péd arbetet i multidisciplindra team. En av
fragorna som stélldes till teamen handlar om regelverken for respektive verksamhet och hur de
“harmonierar” med varandra. I intervjuerna framkom olika exempel pa hur regelverk pa olika
nivder paverkar det dagliga arbetet i de multidisciplindra teamen. En aspekt ror det faktum att
olika yrkesgrupper arbetar med utgangspunkt i olika lagrum, vilket ibland innebér en utmaning:

Det kan ju bli en frustration i det naturligtvis ibland. Det &r sa uppenbart for oss att vi
har olika lagar och vi har hittat véra sétt att jobba med det. Sa i vért sétt att arbeta med
det dr det harmoni men lagarna i sig kanske krockar ibland liksom.

(Socionom team &)

En annan aspekt handlar om journalforing i individarenden. Flera av verksamheterna beskriver
det som ett hinder ndr man inte har tillgéng till ett gemensamt system for journalforing. Det ser
lite olika ut i olika team, en del har separata system beroende pd om det 4r kommunens
verksamhet eller regionens, dven inom samma teamverksamhet. Minga dokumentationssystem
ger olika professioner olika behdrigheter och det kan ibland forsvara det dagliga arbetet i
teamet. S& hér beskrivs det av en medarbetare:

Rent praktiskt har det lett till att ndr vi forsokte effektivisera for att rulla pa
utredningarna lite mer sé kan inte en underskoterska hjélpa till for de kan inte 6ppna
journalerna med vérdéataganden. /.../ Det &r vart stora dilemma.

(Sjukskoterska, team 4)

I andra exempel har man ett gemensamt journalsystem vilket beskrivs som en styrka. Dar
beskriver man ocksa dokumentationen som en viktig hornsten for kommunikation inom teamet.
Nér kommunikationen &r tillgdnglig for hela teamet gor det att man inte behdver friga
individerna mer &n nddvédndigt. I ett av teamen gors ocksd en tydlig beskrivning av hur
regelverk kan forsvdra samverkan i en konkret mening. Ménga verksamheter beskriver fordelar
med samlokalisering och nérhet till varandra inom teamet. I en verksamhet dér region och
kommun samverkar dr det regelverk och upphandling av rum och utrustning som forsvérar
samverkan. Teamet uttrycker att de skulle vara hjélpta av att vara néra, att vara pé plats och
sitta tillsammans men att regelverken sitter stopp for det i och med upphandlingar mellan
region och kommun:

Vi fér inte sitta hér (i regionens lokaler). Vi sitter alltsa i byggnaden som &r lite langre
ifran for att vi 4r fran kommunen. /.../ Vi far inte ha vart kontor hér.

(Fysioterapeut, team 3)

Orsaken till att de inte kan vara samlokaliserade handlar om upphandlingar mellan region och
kommun. Liknande erfarenheter beskrivs nir det géller en tjadnstebil och att anvdanda den mellan
region och kommun. Dir tillits inte kommunens rehabpersonal anvinda en av regionens
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sképbilar, trots att den fanns tillgénglig. Dar har dock ledningen for kommun och region 16st
fragan och numera kan personal fran regionen savil som kommunen boka bilen exempelvis for
hembesok. Nér det géller organisationsaspekten av samverkan finns det i intervjuerna exempel
pa hinder sévil som forslag och beskrivningar pa losningar. I ndsta avsnitt riktar vi fokus pa
teamet som arbetssatt, det vill sdga organiseringen av arbetet.

Att arbeta i team

Denna studie fokuserar pd multidisciplinirt arbete, det vill séga att flera professioner samverkar
over tid i individdrenden. I bearbetningen av intervjuerna framkommer dock en hel del kunskap
som rdr organiseringen i team snarare dn den multidisciplinédra aspekten. Av den anledningen
presenterar vi hir de huvudsakliga resultaten som ror teamsamverkan. I intervjuerna beskrivs
att teamet dr en liten grupp som kommer varandra nira dar man kan dra nytta av medlemmarnas
tidigare erfarenheter och kunskaper pa ett generellt plan.

Flera av teamen lyfter fordelarna med att sitta ndra varandra, om inte samlokaliserat sa
atminstone att man har lokaler ndra varandra. Nérheten gor att det blir kortare vigar i
samverkan inom teamet och i forhdllande till andra verksamheter. Att arbeta nira varandra i
vardagen ger en tillhdrighet och kollegialitet som stdrker teamet. En medarbetare sdger sa hir:

Jag kénner att man blir mer &n bara kollegor som &r pd samma kontor, man blir
arbetskollegor, inte bara ndgon man sitter i rummet bredvid utan man fér en relation och
det tycker jag ér bra for min arbetsmiljo, det &r ju inget med patienten. Mojligtvis att
den fér béttre véard for att jag mar béttre.

(Sjukskoterska, team 4)

I flera av de andra teamen ser man nérheten i vardagen, det vill sdga att man arbetar nira
varandra och i samma lokaler, som ett sitt att 6ka kvaliteten pa arbetet. Dels att det blir snabbare
kommunikationsvigar men det ger dessutom sidoeffekter i arbetet med enskilda individer. En
medarbetare uttrycker det som att “onddig” information ocksd &r viktig information. I
vardagliga samtal och mdten, som inte specifikt fokuserar pa samverkan och
multidisciplinaritet, kan information och kunskap framkomma som &r viktig for det fortsatta
arbetet i ett enskilt d&rende. En sjukskdterska inom socialpsykiatrin ser det som viktigt att delta
pa veckovisa avstimningar for att fa del av det allménna laget. I ett annat team dér man numera
enbart har en psykologkonsult inne vid behov beskrivs hur den personen missar helheten nir
hen enbart dr inne vid specifika tillfdllen.

Vi har ju en psykolog nu som é&r konsult och det &r jéattevardefullt. Men det ér saklart
svart att komma in i ett samarbete utifran att hen bara kommer en dag. Vi forsoker
utnyttja hen pa ritt sdtt men det &r ju manga bitar som hen sikert inte far del av och vi
far inte snacket i korridoren ndr man dr samlade pa ett stille.

(Fysioterapeut, team 7)

Det framstér alltsd som viktigt for teamarbetet att arbeta kontinuerligt i det dagliga arbetet och
dessutom gérna i ndrliggande lokaler. En annan aspekt som lyfts dr vikten av strukturer, kanske
sarskilt 1 de team som inte dr samlokaliserade. Regelbundna avstdmningar, d&rendemdten eller
andra typer av gemensamma arbetspass, beskrivs som centrala for teamarbetet. En del
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verksamheter har avstimningar varje morgon, en del veckovis och andra en gang i manaden.
Det gemensamma dr att man ser vikten av att ha en struktur for dessa gemensamma mdten.
Slutligen kan det ségas att teamen framfor allt lyfter som en styrka med teamarbetet dr att man
1 denna arbetsform har mer resurser i form av tid vilket i sin tur mojliggdér en hogre grad av
flexibilitet.

Sedan har vi en fordel att vi har ganska mycket tid s& vi kan dven sédga s& hér: det hér
kanske den hér ska gora. Da tar vi kontakt med den och ser om det dr mdjligt. Vi har
liksom ett spelrum dér i var tjdnst - att samverka. Man behdver liksom inte hélla sig
inom sin box.

(Socialsekreterare, team 5)

Tid och flexibilitet ger, enligt flera av teamen, mojligheter att vara mer tillganglig for den
enskilda individen. Ur arbetsmiljosynpunkt lyfter ndgra av medarbetarna att arbetet i teamet
ger utrymme for att “véxeldra nir det géller patienter med komplexa behov”, det vill sdga att
man kan avlasta varandra nadgot beroende pd hur kollegornas arbetssituation ser ut. Nér teamen
inte dr Overbelastade eller underbemannade beskrivs dessutom att man i spelrummet som
teamorganiseringen innebir i hogre grad kan arbeta forebyggande sévil som hélsofrdmjande.

Sammanfattningsvis nir det géller samverkan kan sdgas att ett multidisciplindrt team kan
forstas som ett finmaskigare nét dn det som finns i ordinarie drift och verksamhet. I och med
mer resurser i friga om tid och relationsbygge 1 kombination med en bredare ansats finns storre
mojligheter att tidigare fAnga upp en diagnos, ett problem eller en forutsittning som paverkar
brukarens liv. Teamet kan navigera 1 systemet genom sina kontakter 1 sina
ursprungsorganisationer och den kompetens de har fran tidigare arbetslivserfarenhet gett vilket
kan ge snabbare vigar exempelvis till en utredning inom psykiatrin. I f6ljande avsnitt ska vi
ndrmare beskriva vad som framkommit i intervjuerna pd temat personcentrering.

Personcentrering

Personcentrering ror exempelvis fragor om bemdtande och relationen mellan medborgare och
professionell men kan dven handla om hur organisationen skapar forutsittningar for en 6kad
grad av personcentrering och hur olika personalgrupper uppfattar att personcentrerat arbete
gors eller bor goras. Personcentrerad vérd dr en central komponent i omstdllningen mot néra
vard, omsorg och socialtjanst. Teamen vi har intervjuat har fitt frdgor som ror deras
forutséttningar for att arbeta personcentrerat samt om hur de uppfattar att de arbetar
personcentrerat idag. I f6ljande avsnitt beskrivs tre teman som framkommit 1 intervjuerna inom
omréadet personcentrerat arbete. Det handlar exempelvis om hur ett personcentrerat synsatt
respektive arbetssétt inom socialtjinsten beskrivs. Ett andra tema handlar aterigen om
tidsaspekten 1 vard, omsorg och socialtjinst. Det tredje temat belyser hur intervjupersonerna
resonerar kring balansen mellan personens och organisationens intressen, onskemal och behov.

Personcentrerat synsatt och arbetssatt

I forskning om personcentrerad vard beskrivs att det inte bara dr ett sétt att arbeta utan dven ett
synsatt. Skillnaden mellan dessa tva dr inte alltid 1dtt att identifiera och 1 intervjuerna framgér
att ett synsitt som sdtter individen i centrum ofta gér att koppla till det som i foregdende stycke
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beskrivs som ett helhetsperspektiv. Vardhandboken anger att personcentrerad vérd ska utga
fran ménniskan - inte sjukdomen eller diagnosen (Vardhandboken 2021). Ett sadant synsétt
priglar i sin tur arbetssittet och i en av intervjuerna med team i Ostergdtland siger en
medarbetare sa hir:

Ibland séger jag till fordldrarna att jag &r ganska ointresserad av drogerna. Jag vi ska ta
reda pa varfor du har valt att anvéinda droger och att man kan hjédlpa dem med det for
vem &r jag att sitta och séga att du ska sluta med drogen som far dem att ha nésan Sver
vattenytan. S& det dr det som &r varan styrka.

(Sjukskoterska, team 6)

Citatet ovan visar, enligt var forstielse, pé ett synsétt dar man ser forbi symtom och eventuell
diagnos och snarare fokuserar pd den enskilda individen, i det hér fallet en ungdom som
anvinder droger. En annan medarbetare fran samma team beskriver vidare hur hen ser pa
fragan om att arbeta personcentrerat:

Jag tdnker att personcentrerat for mig &r ju vad jag kan se att klienten tar till sig och vad
den inte kan ta till sig, for de flesta behandlingarna 4r ju manualbaserade p& négot sitt,
ja d& far man liksom anpassa det. Vi kanske kan ta bilen och éka ivdg och prata
ndgonstans. Att gora nagot. Alla passar inte att sitta i ett samtal du vet har du ADHD
eller nat sant och det tycker jag ar viktigt. /.../ Att da kan jag gd pa Omberg och ga en
sving med en klient och prata, walk and talk. Alltsd bara man far information &r det
behandlingen.

(Socialsekreterare, team 6)

Att anpassa vard, omsorg och socialtjinst utifrdn individens behov, formagor och
forutséttningar dr det som &r grunden i ett personcentrerat arbetssitt. Det dr flera av de
intervjuade som lyfter fragan om att gora saker tillsammans, snarare én att sitta i “traditionella
samtal”:

Vi sitter véldigt sédllan och pratar. Sa hér - vi bildar allians med ungdomen och forklarar
att jag ar din person och det kan ta olika 14ng tid. Ibland gar det direkt och de tycker det
ar roligt att traffa oss. Ibland far vi jobba linge for den relationen men den maste vi ha.

(Socialsekreterare, team 5)

I citatet ovan framgar ocksa att relationen mellan individ och professionell dr en central
komponent for fordndringsarbete inom socialtjénsten. I en personcentrerad ansats ska en sddan
relation praglas av jimlikhet och partnerskap och det dterkommer som en ambition for flera av
de medarbetare vi har intervjuat. Ibland ar det l4tt och ibland &r det svart, ibland 4r man dverens
och ibland &r man det inte. I citaten nedan beskrivs tva aspekter av detta med att arbeta med
utgangspunkt i individens onskemal:

Jag kan ju tycka mycket men jag har ju inte rétt att tycka hur personen vill ha det, men
jag kan ju i alla fall paverka lite. Ja men om det dr for deras bédsta for ibland &r det ju
faktiskt sé att man inte riktigt forstar sitt eget basta.

(Underskoterska, team 1)
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Det ér lite av en balansgang i midnniskobehandlande arbete, att “parera” sina beddmningar med
individens onskemal, som en medarbetare séger. Olika funktionsvariationer eller sjukdomar
kan inverka pad mdjligheterna att sjilv formedla sina dnskemédl och behov. Det dr svart ibland
och kan kréva etiska 6verviaganden. Ibland kan det ocksad handla om att vigleda individen till
att hitta ett mal som &r mdjligt att uppna, sé att stodet eller insatsen blir nagot som kan starka
individen istéllet for att bidra till misslyckanden. Hér kan det multidisciplindra teamet vara en
resurs, som en av medarbetarna vi intervjuat séger:

Att man hjélper till att lyfta ungdomens behov i centrum. D4 blir det mycket léttare att
samverka /.../ dd har man ett gemensamt mal - alla vill ungdomens bésta, vi ska bara
hitta vigen dit. Vad kan du gora, vad kan jag gora, &r det nagon annan som kan gora
négot.

(Socialpedagog, team 5)

Sammantaget framhdller dock alla team vi intervjuat en ambition att mdta individen utifrdn
deras onskemal i arbetet. Det beskrivs som viktigt att inse att det dr “deras resa - inte min”
(Sjukskoterska, team 6). Ett personcentrerat synsétt kan illustreras genom hur man ser pé sitt
uppdrag och en av verksamheterna vi intervjuat beskriver det som att de “tar dem i handen och
sa gér en bit pa vigen tillsammans med dem” (Socialpedagog, team 5). Nagot som framkommer
1 intervjuerna i frdga om personcentrering handlar ocksa om kommunikation och att anpassa
den beroende pé vilken mélgrupp verksamheten arbetar med.

Att jobba personcentrerat med var mélgrupp handlar om att ge information pé ett sitt
som ér forstdeligt for dem. Det ér inte alltid jattelétt.

(Arbetsterapeut, team 4)

Det kan rora kommunikation med personer som har en neuropsykiatrisk funktionsvariation, ett
annat modersmal dn svenska eller personer med en demensdiagnos. Eller flera av dessa
samtidigt, vilket inte dr ovanligt inom socialtjdnstens olika verksamheter.

Tid
Nér det giller forutséttningar for att arbeta personcentrerat dr tiden ett dterkommande tema

dven hir. En forsta aspekt av tiden som resurs och forutséttning beskrivs pa det hér séttet av en
medarbetare:

Om man ska lyckas i att jobba med ménniskor sa hér sa krévs det tid och det &r ju det
vi inte har da samhéllet anpassar sig till att vi ska producera snabbt men méanniskor kan
man inte provocera man maste kunna fé jobba langsiktigt. Det ska vara strukturerad och
finnas en bra struktur for det men det maste kunna fé vara anpassat utifran varje individ.

(Fysioterapeut, team 7)

Enligt citatet ovan kan viktiga fOrutséittningar for att arbeta personcentrerat vill viss del
motarbetas av den samhélleliga utvecklingen och vilfirdens organisering 1 stort. En
sjukskoterska vi intervjuat beskriver dessutom hur det kan visa sig i motet med de individer de
arbetar med:
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Det ér en fin forutséttning vi har i véart grunduppdrag - att saker och ting far ta tid. De
(malgruppen) séger att nu ska du vél vidare till ndsta men nej, jag ska inte vidare sa
prata pa ni. Vissa hembesok tar 45 minuter och andra tar 3 timmar och det &r ok.

(Sjukskoterska, team 4)

De professionella vi intervjuat lyfter aterkommande vikten av att ha tillrdckligt med tid for sitt
uppdrag, det dr sa arbetet blir mojligt att anpassa till olika individer, det finns ingen “quick fix”
som en medarbetare sdger (Sjukskoterska, team 6). De beskriver ocksa, som ndmndes i tidigare
avsnitt, att just arbetet 1 team ger sddana mojligheter dé det oftast finns mer tid, och ddrmed
ocksa flexibilitet och handlingsutrymme. Ett exempel pa hur handlingsutrymmet kan anvéndas
ges av en medarbetare fran ett team som arbetar med ungdomar och familjer:

Vi fér ett uppdrag fran handldggaren men det &r inte alltid det vi jobbar med. ibland &r
det andra omraden vi identifierar och som ungdomen vill ha hjalp med.

(Socialsekreterare, team 5)

I citatet ovan lyfts d&ven en annan aspekt av forutsittningar for att arbeta personcentrerat och
det handlar om den organisatoriska inramningen och hur arbetet dr organiserat. Teamet har
utrymme och mdjlighet att anpassa sitt arbete utifran det individen sjdlv onskar dven om det
formellt sett kanske inte &r det som handldggaren, det vill siga ‘“organisationen”, har
formulerat. Det for oss in pd det sista temat kopplat till personcentrering namligen om fokus
ska ligga pa personen eller organisationen.

Person eller organisation?

P& nationell nivd anges att omstéllningsarbetet mot nédra vird, omsorg och socialtjinst ska
kénnetecknas av ett fokus pa person och inte organisation. Det &r alltsa personens behov som
ska styra - inte organisationens. Som ndmndes tidigare uttrycker samtliga team en ambition och
uppfattning om att man arbetar personcentrerat i forhallande till sin mélgrupp, men det finns
dven en del utmaningar kopplade till det. Utmaningar som inte sédllan dr kopplade till
organiseringen av arbetet. En av medarbetarna vi intervjuat séger att de verkligen forsdker
arbeta personcentrerat men att ’det finns brister i systemet” (Distriktsskoterska, team 4). Hen
fortsidtter sitt resonemang med att ge ett exempel pd hur det kan se ut hemma hos en individ
hen moter:

Jag tycker verkligen att vi forsoker jobba med det men jag kan kénna frustration nér
man dr hemma hos patient och anhdriga. Vi ér ju en aktor och jobbar personcentrerat,
ja - men jag vet inte hemtjdnsten kanske sdger att de jobbar personcentrerat,
hemsjukvarden séger sitt, sjukhuset sdger sitt, vardcentralen sitt men tillsammans sitter
de hér stackarna och har alla dessa kontakter och &r hemma. /.../ Det &r inte
personcentrerat for dem.

(Distriktssjukskoterska, team 4)

Arbetet i teamet forsiggar i en organisatorisk kontext och det paverkar i sin tur vilka mojligheter
som finns for att anpassa bemotande, planering och insatser till de enskilda individer man
moter. Citatet ovan belyser att det inte alltid finns en specifik definition eller operationalisering
av hur ett personcentrerat arbete gar till. Dartill visar citatet att det kan finnas en skillnad mellan
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hur professionella sjdlva uppfattar att man arbetar och hur de enskilda individerna uppfattar
det. Att alla uppfattar att man arbetar personcentrerat betyder dessvirre inte att det uppfattas
pa det sittet av individerna som har behov av vard, omsorg eller socialtjénst.

En annan aspekt i frdga om person eller organisation med sérskilt fokus pd vad samordningen
i ett multidisciplindrt team kan bidra med lyfts i nigra av intervjuerna. Det handlar om
erfarenheter av samverkan dér frdgor som ror betalningsansvar eller om man &r oense om
maélformuleringar lyfts i méten dér malgruppen deltar. Flera av de vi intervjuat uttrycker att det
inte dr ett personcentrerat arbetssétt och att frdgor som ror intern organisering, samverkan
mellan professioner ska skotas i andra moten eller former av samverkan:

Vi kan inte sitta pa en SIP och tjafsa om malen eller sitta och prata om vem som ska sta
for kostnad. /.../ Det ska inte forélder eller ungdom behova hora.

(Socialpedagog, team 5)

Det kan beskrivas som en slags samordning bakom kulisserna och det ar en viktig del av arbetet
1 multidisciplindra team. Det dr visserligen en del som kriver tid och samordning utdver de
faktiska motena med de mélgrupper man arbetar med, men det ar en viktig del av samverkan.
Personcentrering dr ndra sammankopplat med individers delaktighet och inflytande och i
foljande avsnitt redogdr vi for de mest centrala resultatet inom omréadet for delaktighet och
inflytande.

Individens delaktighet

Begreppet delaktighet och hur individer gors delaktiga i sin vard, omsorg och socialtjdnst dr en
viktig aspekt i fraga om personcentrering. Begreppen delaktighet och personcentrering dr dock
inte synonyma och pa samma sétt dr personcentrerade arbetssdtt och arbete med individens
delaktighet saledes inte heller synonyma och utbytbara. I spindeldiagrammet och i intervjuerna
har teamen 1 var studie fatt svara pa frdgor om personcentrering sdvil som hur man i teamet
gor individen delaktig. Utifrdn sammanstéllning och analys av intervjuerna framkommer att
begreppet delaktighet kan tolkas pa flera olika sitt och i det foljande avsnittet presenterar vi ett
urval av de mest framtrddande teman som ror delaktighet i multidisciplindrt arbete inom
socialtjansten. Delaktighet kan forstas som en del av ett personcentrerat arbetssétt och ménga
av de intervjuade medarbetarna i denna studie gér den kopplingen. Det kan exempelvis handlar
om att en kénsla av trygghet och att bli tillfragade kan leda till att individen kénner sig delaktig.
En arbetsterapeut i ett av teamen foljande beskrivning av hur individen gors delaktig teamets
arbete:

Att man redan vid ett tidigt skede meddelar att de hdr momenten brukar inga, det hér
kan du forvinta dig. Det &r vil ocksa ett sitt att gora klienten delaktig. Sen kanske de
inte kan styra och stélla planering och plockar bort delar som é&r vikta sd dér men att
man har en tydlig plan och att man forsoker aterkoppla sé att de kan overblicka hela
processen. /.../ Ocksé sen konkreta saker som att de far vilja formiddagstid eller
eftermiddagstid, behdver du paminnelse, vill du kommunicera via sms eller vill du att
vi ringer eller mail. Alltsd att forsoka vara tillmotesgaende for att 6ka mojligheten for
att de ska kunna delta eller vilja delta.

(Arbetsterapeut, team 7)
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Det kan, som citatet visar, exempelvis handla om tydlighet och aterkoppling i
kommunikationen under en utredningstid, men ocksd att anpassa kontakten utifrdn hur
individen sjdlv vill ha det. Det foljer resonemangen frdn tidigare avsnitt kopplat till
personcentrering. I ett fortsatt resonemang kring delaktighet och inflytande tydliggors dock att
delaktighet inte handlar om att alltid géra som individen vill.

Men jag skriver ju det jag ser och jag star fast vid den. Nér jag har gjort min bedémning
s& den kan ju inte den ifrdgasatta men sen planeringen framat kan den ju ha sina
synpunkter pad men det vi sjdlva som bedomer, det ir ju faktiskt din bedomning utifran
din yrkesprofession. Dér tycker inte jag att man kan vara delaktig som individ, jag gor
min beddmning och den &r den hér.

(Fysioterapeut, team 7)

Utifrdn medarbetarnas reflektioner kring frdgan om hur individen gors delaktig i arbetet blir
det tydligt att det framfor allt handlar delaktighet pd mikroniva, det vill sdga i det enskilda
motet mellan teamen och individen. Att fa ett bemotande och vard, omsorg och socialtjanst dar
man kdnner sig delaktig pa olika sitt.

Metoder for delaktighet

Delaktighet kan alltsd goras utifrdn en generell forstaelse av hur man kan arbeta inkluderande
och tillsammans inom vard, omsorg och socialtjinst. I ndgra av intervjuerna hénvisar man
ocksa till specifika metoder som syftar till att gora individerna delaktiga. Bland annat ndmns
IBIC (Individens Behov i Centrum) samt ESL (Ett Sjdlvstindigt Liv). Det beskrivs som en
styrka for teamet att ha en strukturerad metod for att &ndra arbetsséttet. En verksamhet
beskriver att metoden har forandrat mycket i deras arbetssétt over tid:

Vi ska jobba bort oss sjédlva s& héinderna pé ryggen dven med véra éldre klienter. /.../.
Det har inte alltid varit sa jéttebra pd Team 2. Det har varit lite mer service - vill du ha
en kopp kaffe till? Vill du ha en filt? Och méinga av de klienterna som inte gjorde
négonting har vi fatt tillbaka fast de ar pa alderns host och vi gor aktiviteter och sa dar,
/.../. Det dr roligt for det funkar med ESL - man gor med och inte at.

(Skotare, team 2)

Att jobba bort sig sjdlv och att gora saker med individen - inte &t &r ett sétt att beskriva
delaktighet och hur det kan vara en del av ett arbetssétt. Som citatet ovan illustrerar kan det
ocksé innebira en utmaning och ett utvecklingsarbete for personalen. Aven i friga om IBIC
beskriver ett av teamen att de ser metoden som ett bra sitt att konkretisera individens
delaktighet. Bistandsbedomaren i det teamet beskriver det sa har:

Det blir ju en tydlighet i vilka livsomraden som just den hér personen behdver ha stod
och att personen sjilv ér involverat /.../ Man utgar ju ifran vad personen sjélv beréttar
om sin situation sd. Och att det blir vildigt specifikt. Det hidr med att man kanske
behover hjélp med vissa moment - att man ska duscha t.ex. man kanske behdver hjilp
med att tvitta haret men man kanske kan tvétta 6verkroppen sjélv. /..../ Det blir tydligt
da att man kan liksom. Ja men man kanske kan vara delaktig utifran forméga.

(Bistdndsbedomare, team 3)
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Genom att gora en detaljerad beskrivning av en individs behov blir det ocksd mdjligt att
identifiera vad de kan gora sjdlva och vad de faktiskt inte klarar. I den meningen kan arbetet
med IBIC ses som ett sitt att arbeta mer rehabiliterande och ett sddant synsétt kan vara till nytta
for bistandsbedomare och socialsekreterare i1 fraga om att arbeta forebyggande och
hélsofrimjande.

Olika gruppers delaktighet

En annan aspekt av begreppet delaktighet som framkommer i intervjuerna finns delvis pa en
annan nivd och kopplas ihop med lagtext, exempelvis Barnkonventionen. Flera av
verksamheterna inom barn och unga som vi intervjuat har arbetat med temat barns delaktighet
pa grund av att Barnkonventionen numera ir en del av det juridiska ramverket for arbetet. Det
handlar dven har om delaktighet i meningen att vara involverad i sin vard, omsorg och
socialtjanst. Daremot blir forstaelsen av delaktighet delvis ocksé en annan da det kan handla
om att arbeta fOr att gora barn delaktiga i sin livssituation och i samhéllet i stort. I arbetet med
personer som har neuropsykiatriska funktionsvariationer beskrivs att det &r en sérskilt viktig
uppgift att stotta barn och unga att gora sin rost hord. Det kan exempelvis handla om att gora
barnens roster horda i forhallande till sina fordldrar vilket &r ndgot som dr extra utmanande nar
det handlar om barn med funktionsvariation d& de ofta & mycket beroende av sina
vardnadshavare. Malet med delaktighet kan ocksa forstds utifran ett samhillsperspektiv vilket
en av medarbetarna i ett team beskriver pa foljande sétt:

Vi ser att det &r ett resurssloseri nédr vi ser att den hir malgruppen sitts atsidan och
hamnar utanfor och inte blir delaktig i samhéllet.

(Socialpedagog, team 5)

Jamfort med tidigare forstaelser av delaktighet pd mikroniva kan citatet och resonemangen
ovan kopplas till ett synsdtt som mer betonar gruppers delaktighet i samhéllet. Det &r ocksd en
viktig aspekt i friga om nira, vard och omsorg da socialtjdnstens uppdrag rymmer arbete pa
individnivd, sévél som grupp- och samhéllsniva. Ett tema som lyfts i intervjuerna ar dessutom
specifikt kopplat till socialtjinstens uppdrag - att arbeta med myndighetsutdvning.

Delaktighet och myndighetsutovning

I frigan om delaktighet i socialtjinstens arbete resonerar flera av de intervjuade kring
svarigheterna som kan uppstd i arbetet. Det handlar om att socialtjénstens insatser i storsta
mojliga utstrackning ska bygga pé frivillighet men dér exempelvis arbetet med utredningar och
behovsbedomningar innebdr myndighetsutdvning vilket inte alltid sker pa frivillig basis. Det
finns en annan inramning i arbetet inom socialtjdnsten. En medarbetare beskriver det sa hér:

I viss man gar det géra ndgon delaktig de kan ju tacka ja eller nej, Vi har ju inget tvang
i nagra insatser som vi gor men det dr ganska uppstyrt liksom.

(Arbetsterapeut, team 4)

Utifrdn den egna yrkeserfarenheten beskriver en fysioterapeut i ett av teamen att det finns vissa
skillnader mellan socialtjénst och hélso- och sjukvard inom detta omrade:
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Jag har ju jobbat i varden innan jag borjade hédr och da jobbade man med liksom
patienten i centrum, att hela patienten ska vara med i val och sa hér. Och det dr s man
g0r hédr ocksd men sen har man ju den hdr myndighetsdelen med som jag har fatt lért
mig att ta in. Det ar ju liksom en balansgéng. Jag méste ha krav pa personen du maste
delta i det hir for att komma ndrmare arbetet for att fa ditt ekonomiska bistdnd och
samtidigt ska personen vara delaktig.

(Fysioterapeut, team 7)

Just ordet balansgang aterkommer dven i andra intervjuer nédr det géller delaktighet och
valmdjligheter. Det innebér en fin balansgdng i kommunikationen med enskilda individer i
fraga om delaktighet. En medarbetare frin ett team som arbetar med barn som utsatts for eller
bevittnat vdld beskriver det s har:

Det ar balans lite det ddr hur man far dem att forsta att de har ett val och kan séga nej
och de behdver inte beritta allt men man kanske inte fragar pa samma sétt sadar rakt ut
for da blir det liksom, sé& far man nog inte med sa méanga hit.

(Socionom, team 8)

Reformen som fokuserar pa samhillets behov av en omstéllning till nira vard har sin
utgdngspunkt i hilso- och sjukvarden. Resonemangen kring balansgangen som krivs for att
hantera individers delaktighet 1 &renden som innebdr myndighetsutovning. Olika
forutséttningar for frivillighet visar dock pa att det &r viktigt att utveckla specifik kunskap om
hur omstéllningen till NVOS kan goras inom ramen for kommunal socialtjanst.

Kompetens och kunskap

Omradet som ror kompetens och kunskap kan forstds ur flera olika perspektiv. I intervjuerna
med teamen stéllde vi frdgor som rérde kompetens och kunskaper som en resurs a ena sidan
och huruvida man i teamet tar till vara pa de olika professionernas resurser & andra sidan. Dessa
fragor har beskrivits 1 tidigare i avsnitt kopplade till team som samverkansform. I
tematiseringen av intervjumaterialet som helhet menar vi dessutom att det framkommer resultat
kopplade till kompetens och kunskap ur ett mer overgripande perspektiv som gér att koppla
samman med omradet kompetens och kunskap och de beskriv i foljande avsnitt. Det handlar
om organisatoriska forutsittningar, kunskapsspridning samt teamet som specialistkompetens
for kommunernas socialtjénst.

Inledningsvis vill vi gora en koppling till nird vard, omsorg och socialtjinst med sérskild
betoning pa begreppet néra. Nérhet lyfts som en viktig komponent i flera av intervjuerna och
hér menar vi att detta dr en viktig aspekt i utvecklingen av kunskap och kompetens samt hur
begreppet nédra vard, omsorg och socialtjanst kan realiseras. Samlokalisering och det nira
dagliga samarbetet ger en nérhet, och ddrmed kunskap, om mélgruppen. Nérheten lyfts ocksa
som en viktig del for aterkopplingen i sitt arbete, det vill séga att kunna folja hur det gar for
enskilda individer pd ett ndrmare sétt. En medarbetare séger s har:

Jag som handldggare med att jag kan jobba pé ett annat sétt jaimfort med dom pa
socialkontor for jag &r ju pé plats hér. Jag &r ju med p& morgonen och hor liksom hur,
hur personen forbéttras och s& dér och liksom &r med, jamen den vill ha de och sé& kan
jag snabbt liksom bevilja olika saker.
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(Bistdndsbedomare, team 1)

Citatet ovan belyser flera viktiga aspekter av att arbeta samlokaliserat och néra individerna.
Medarbetarna far aterkoppling, de ser vad som hénder, de fir snabbare insyn i behov och
onskemadl och dessutom - kortare vdgar till beslut om insatser vilket gér i linje med visioner
och mal med omstéllningsarbetet mot NVOS. En annan aspekt ror arbetsmiljon for
medarbetarna. Att fa aterkoppling och att se resultat av sitt arbete kan vara en viktig del for
trivsel pd arbetsplatsen. Gruppledaren fran foregdende citat fortsitter:

Dar uppe blir det ju mer att det blir ett namn. Har liksom har vi haft Gosta en vecka, jag
har hort om Gosta, jag har {oljt processen s& som handldggare kidnns det som man kan
gora ett battre jobb for man far mer i utredningen.

(Bistdndsbedomare, team 1)

Att kéinna att man gor ett bra jobb och att fa konkret aterkoppling i resultatet av ens arbete gor
att ett ndra arbete kan ses som en arbetsmiljofraga for medarbetare i kommunernas socialtjdnst.
Hir belyses det utifrn erfarenheter av samlokalisering av multidisciplindra team men kan ju
ocksa vara relevant ur ett bredare perspektiv nidr det giller organisering av socialtjénst. I
foljande avsnitt utvecklas andra aspekter av organisatoriska fOrutséttningar for
multidisciplinért arbete inom socialtjinstens verksamheter.

Organisatoriska forutsattningar

Det multidisciplindra arbetet inom socialtjdnsten dr en del av det kommunala vélfardsarbetet.
Overgripande organisatoriska forutsittningar och utmaningar paverkar iven de arbetsgruppen
vi har intervjuat i denna studie och lyfts ofta som hinder for arbetet. Det handlar exempelvis
om underbemanning pa grund av personalbrist vilket pdverkar forutséttningarna for arbetet.
Négra av teamen lyfter svérigheter med att rekrytera specifika professioner vilket gor att ett
perspektiv kan bli franvarande i1 teamarbetet alternativ hyrs kompetensen in via konsulter. Ett
annat exempel dr att det forvisso kan vara ldttare att rekrytera i vissa yrkesgrupper, hdr nimns
underskdterskor eller skdtare, men dé blir istdllet kompetensen lidande. En medarbetare
uttrycker det sa hér:

Vissa vikarier kommer hit och har inte vérdutbildning, eller inte utbildning
overhuvudtaget. Det padverkar miendet for de boende. Det dr personalbrist och det &r pa
alla nivéer.

(Skotare, team 2)

Hir kan vi se skillnader i krav pd kompetens for olika professioner. I exemplet for
skotare/boendestddjare eller underskoterskor - dér anstdlls hidnder och fotter oavsett
kompetens. Nar det géller andra professioner, psykolog nimns som exempel, tar man in
konsulter for att fd “rdtt” kompetens. Hér blir det viktigt att betona det multidisciplindra
arbetssittet och synséttet i meningen att alla professioner som arbetar med malgruppen é&r lika
viktiga. Respektive profession har sitt perspektiv som bidrar till helheten, oavsett
professionstillhorighet. Ibland behéver man bara hdnder och fotter som en medarbetare
uttrycker det, men nér en sadan l6sning blir langvarig kan det multidisciplindra arbetssattet blir
haltande.
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En annan aspekt av organisatoriska forutsdttningar som priglar socialtjédnstens verksamhet
handlar om balansen mellan att arbeta reaktivt eller proaktivt. Det vill sidga att ges mojlighet
att arbeta med det som uppstér dagligdags och ibland akut sdvil som att arbeta med utveckling
och forebyggande insatser. En medarbetare séger att “For att jobba i team behdver man sta ut
med snabba fordndringar” vilket formodligen inte ar unikt for team, det dr med sékerhet nagot
som manga inom offentlig vélfird kan kinna igen sig i. Men for att precisera hur dessa
forutséttningar paverkar teamen vi har intervjuat kan foljande citat frdn en sjukskoterska
fungera som illustration:

Arbetet ér akutstyrt vilket innebér att det inte alltid gér att utnyttja de kompetenser som
finns i teamet.

(Sjukskoterska, team 2)

Niér det akuta arbetet blir dominerande blir det svart att planera och arbeta med utveckling men
som citaten ovan anger underminerar det dven den potential for 0kad helhetssyn och
personcentrering som teamen har péd pappret. En medarbetare som vi intervjuat menar till och
med att teamen inte ska anvindas for att “sldcka bréander i verksamheter” (Arbetsterapeut, team
4), det kan ses som ett sloseri med resurser.

De senaste arens situation med COVID 19-pandemin ndmns av flera team som ett tydligt
exempel pé hur det akuta arbetet tranger undan mer utvecklingsinriktade delar. Flera av de som
intervjuats menar att det dr forst nu (varen 2022) som de har borjat fundera pa
utvecklingsarbetet inom verksamheten och att det under pandemin statt pa paus helt. Teamen
visar pé en drivkraft i att sprida kunskaper om malgruppen. De beskriver dessutom exempel péd
hur man har arbetat aktivt med att utveckla arbetssittet och att skapa forutsittningar for
teamsamverkan. Nar det géller balansen mellan daglig drift och utvecklingsarbete ndmns
tydlighet i uppdraget som en viktig faktor. En medarbetare sdger sd hér:

Det finns en grundsvarighet i att det inte finns angivet hur mycket tid som ska ldggas.
Utan man gora det hur stort eller litet man vill och vi véljer kanske nog att géra det sa
stort vi kan. Hellre mer d4n mindre.

(Arbetsterapeut, team 4)

Citatet ovan kan Oversittas till att det &r viktigt med genomténkt styrning och organisering av
teamen och att det dessutom tydliggors i uppdragsbeskrivningen for respektive team. Detta
beskrivs som sérskilt effektivt i ett team didr kommun, region och statliga aktdrer samverkar.
En konsekvens av otydliga uppdrag kan annars bli att den multidisciplindra resursen och dess
potential for utveckling drunknar i den dvriga och mer generella verksamheten. Som slutet av
citatet antyder, och som dessutom ndmns i flera av intervjuerna, ger medarbetare uttryck for en
stark professionell drivkraft for arbetet i teamen och for den malgrupp verksamheten avser.
Béde i fraga om att gora ett bra jobb for individerna men ocksa nir det géller att sprida
specialiserad kunskap om just “sin” malgrupp. Utifrdn intervjuerna ser vi det som viktigt att
freda teamens arbete till det som &r deras uppdrag, uppdrag som dessutom behdver vara
genomténkta och tydligt formulerade.

Kunskapsspridning och kompetensutveckling
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Som ndmndes ovan visar sammanstéllningen av intervjuerna pd att flera av teamen arbetar med
att sprida kunskap om den malgrupp man arbetar for. En del ordnar utbildningar, haller i
foreldsningar eller olika typer av seminarier for att informera om malgruppen men ocksé och
teamens arbete. Ett team har ordnat seminarier for politiker savil som tjdnstepersoner in sin
egen och andra kommuner. | ett annat team reflekterar de 6ver om detta skulle kunna integreras
som en del av uppdraget for teamet:

Jag har dnda lite funderingar kring om vi skulle vara fler personal och sedan ha nagot
uppdrag som inte var personcentrerat. Till exempel ndgon form av konsultativ
verksamhet generellt i handledning for NP-handlaggare

(Socialpedagog, team 5)

Att informera och utbilda dr ett exempel pa kunskapsspridning och det beskrivs ocksa att det
finns behov av 6kade kunskaper om vissa mélgrupper. Flera av teamen beskriver att det saknas
grundldggande kunskaper om mélgruppen inom andra verksamheter, ndgot som uppticks i
samverkan utanfor teamet. Har blir 6kad kunskap ett sétt att mojliggdra samverkan. I ett team
som arbetar inom omradet missbruk och beroende kan det ocksé handla om att teamet har
uppdaterad kunskap om olika droger och vad som hidnder pd faltet:

Vi har ju varit ute och informerat vardcentralerna. Du och jag var ju i y-kommun och
det var i en annan kommun forra veckan. For dem dr det ju ocksa att de far rétt glasdgon
och lyssnar in rétt nir vara ungdomar kommer och soker fo6r huvudvirk och ont i magen.

(Sjukskoterska, team 6)

Att informera om malgruppen och respektive filt de arbetar inom 4r en viktig del men lyfts
dven som viktig ur en delvis annan aspekt. Som ett specialiserat team finns ett behov av att
sprida kunskap om teamet i sig och deras arbetssétt. Dels for att visa pa att de finns och ddrmed
ocksd mdjliggora att andra kan anvénda sig av teamet men ocksé for att underlétta samverkan
utanfor teamet, vilket ju ocksa &r en central del av arbetet. En medarbetare uttrycker sig pa
foljande vis:

Ju mer de forstar var verksamhet desto léttare dr det ju ocksa att samverka och ha en

gemensam planering och man utbyter information och sa dér. S& med kunskap om
varandra sa blir det bittre.

(Socialsekreterare, team 7)

Hur mycket arbete ett team har kan ocksd vara beroende av att andra vet att man finns. En
medarbetare beskriver det som att man fér jobba lite “fram och tillbaka”, det vill séga att nir
det inte dr s& mycket att gora far de ut och informera vilket i sig renderar fler &renden och mer
att gora (Sjukskoterska, team 6). Sammantaget kan sigas att teamen i sitt arbete utvecklar
specialkompetens om sérskilda malgrupper som dr viktig att sprida till andra verksamheter i
kommunerna. Just temat specialkompetens dr temat for nésta avsnitt.

Teamen som specialistkompetens

I sammanstillningen av intervjuerna blir det tydligt att teamen som arbetar multidisciplinért
utvecklar fordjupad kunskap om respektive malgrupp och verksamhetsfélt. I den meningen kan
de ses som en specialkompetens inom socialtjénsten, en specialkompetens bade i fraga om det
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multidisciplindra arbetsséttet och om malgrupper med komplexa behov. Som ndmndes tidigare
kan teamen fungera som omviérldsbevakare da de har uppdaterad koll péd vad som hédnder i
maélgruppen. Ett tydligt exempel dr himtat frn en intervju med ett mellankommunalt team dér
en stor och flera mindre kommuner samverkar.

Jag tycker faktiskt, jag som ganska ny d4, att de ligger steget fore hela tiden med
drogerna och det foréndras sa for mig &r det jétteviktigt och jag har inte jéttekoll pa det
hédr med drogerna. Det kommer nya droger hela tiden och dé kan det kommit nagot nytt
hér 1 x-kommun som inte finns ndgon annanstans, ja man blir lite uppdaterad.

(Socialsekreterare, team 6)

Den medarbetare som séger detta arbetar i en mindre kommun och ur det perspektivet fungerar
teamet som en mellankommunal resurs inom omradet. Utifran tidigare resonemang kring att
de intervjuade teamen beskriver att de har extra resurser i friga om tid kan denna arbetsform
dessutom mojliggéra omvérldsbevakning 1 form av att hinna ldsa in sig pa forskning och
utveckling inom sitt omrade. P4 sé vis kan en organisering av multidisciplindra team utgora ett
viktigt komplement till dvriga verksamheter inom socialtjdnstens olika omrdden, bade nér det
géller form och innehdll. Det dr dock viktigt att betona att denna typ av samverkan bor
organiseras som just ett komplement ndr det giller kompetensen for att mota framtida
utmaningar kopplade till NVOS. Foljande citat frdn en medarbetare visar pa hur viktigt det ar
att tdnka pa grundkompetens sévél som specialistkompetens i kommunens verksambhet:

Ibland kan jag kdnna: hur mycket ska x-team vdxa? For att vi ska ju inte anvéndas for
att sldcka brander i verksambheter./.../For att mycket handlar om att hoja grundnivén av
kunskap och det kan inte vi tdcka for i hur stor utstrdckning som helst. Vi ska givetvis
erbjuda vigledning till svara fall och det ar jétteviktigt att den funktionen finns men
nénstans det kommer sla dver. Vi vigleder i drenden som vi inte skulle behovt vigleda
i om personalen hade en grundkompetens.

(Arbetsterapeut, team 4)

Inom temat kompetens och kunskap har fragor som ror forutsittningar for arbete inom
socialtjansten i stort beskrivits samt hur det paverkar teamens arbete, direkt och indirekt. Vi
har dven gett exempel pd hur de vi intervjuat resonerar kring frdgan om teamen som resurs i
fraga om kunskapsspridning om malgrupper savdl som multidisciplindra arbetssétt.
Sammanfattningsvis kan ségas att multidisciplindra arbetssitt, i team eller annan form, kan
fungera som en kunskapsresurs inom centrala omraden, exempelvis malgrupper med komplexa
behov som ur ett kommunalt perspektiv dessutom dr resurskrivande. Slutligen visar
intervjuerna dock exempel pé risken med att ligga allt pd teamen och dédrmed inte satsa pa
grundkompetens inom kdrnverksamheterna. Hir menar vi att en teamorganisering inom
strategiska omraden skulle kunna vara ett komplement till mer generella kompetenssatsningar
som den mellankommunala satsningen pA EVIKOMP. Den senare, EVIKOMP, ir ett exempel
pa utvecklingen av digitala ldrplattformar for kompetensutveckling. I foljande avsnitt
presenteras ndgra exempel pd hur medarbetare 1 multidisciplindra team resonerar kring fragan
om digitalisering.

Digitalisering
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Digitalisering &r ett av de centrala omrdden dér det finns behov av fordjupad kunskap savél
som  utveckling kopplad till  NVOS-omstéllningen inom  kommunernas
socialtjinstverksamheter. Aven om intervjuerna i denna studie inte fokuserade explicit pa
digitalisering sa har vi hér valt att lyfta ndgra aspekter av detta tema som trots det framkommit.
Dessa tva aspekter ror 1) informationsdverforing mellan olika parter och 2) mdjligheter till
alternativa motesformer.

Informationsoverforing

I enkéten som foregick intervjuerna med teamen i denna studie ombads medarbetarna att svara
pa fragor som rorde informationsdverforing samt regelverk. Det skiljer sig at i forutsittningarna
for teamen nér det giller informationsdverforing och regelverk beroende pé vilken typ av
samverkan det handlar om. Men utifran intervjuerna kan dndd ségas att det finns en del
utmaningar i frdga om exempelvis gemensam journalforing eller tillgéng till andra aktorers
dokumentation. I ndgot team har man gemensam dokumentation dér alla i teamet kan se allt
som skrivs (forutsatt forstds att samtycke fran enskild inhdmtats). I ett annat har vissa
behorighet till vissa system men inte andra. I ett tredje dr det tva helt separata system dar
regionen anvénder ett och kommunen ett annat och ingen utbyte sker. I friga om samverkan
beskrivs det att samverkan gar smidigare nir alla medlemmar i teamet har tillgdng till
dokumentation 1 enskilda drenden, det beskrivs som effektivare vilket inte dr sa forvanande.
Exempelvis ndmns Cosmic Link som ett bra och effektivt verktyg. Det finns dock ndgra
exempel 1 intervjuerna som beskriver situationer nir informationsoverforingen inte ér effektiv.
Dessa exempel ér kopplade till ett onskemdl om digitalisering och foljande citat visar &nda pa
att det finns ett behov av utveckling:

Vi far ju en pappersremiss om att vi ska gora en utredning fran vardcentralen. Bara
tidsatgangen som det tar att hantera papper, alltsa allting ska hanteras via posten men
sen om man bara ténker hur osmidigt det &r och resurskrévande att forst ska vi hantera
en pappersremiss och ha ett system for det istdllet for att det finns i ett digitalt
verksamhetssystem som ocksa da forhoppningsvis dr patientsékert. /..../ Sen sa skriver
ju vi i vart journalsystem, skriver ut alla handlingar, kopierar upp alla handlingar,
behaller originalen hér, skickar vara remissvar med posten som da p& vérdcentralen
scannar de in detta. Sa det gar liksom frén papper till digitalt till papper som skickas
ivdg och som ska in i deras system. Ténk om vi bara kunnat dokumentera i samma
journalsystem.

(Sjukskoterska, team 4)

I citatet ovan handlar det om samverkan mellan kommun och region men i intervjuerna finns
dven exempel pa hur tidskrdvande dokumentation i olika system inom samma kommun kan
vara. Hér dr verksamheten styrd av olika regelverk, inom och mellan kommuner och andra
huvudmadn, vilket gor det svart att helt synka informationsdverforingen och gora den effektiv.
Det multidisciplindra arbetsséttet kan pa ett sitt sdgas stilla hogre krav pa samverkan i fraga
om smidiga system for dokumentation som kan underlitta for medarbetarna.

Alternativa motesformer
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En annan aspekt som lyfts av flera team dr kopplade till relativt nya erfarenheter av att arbeta
med digitala motesformer i arbetet med enskilda individer. Dessa erfarenheter relateras till
arbetssituationen under pandemin dér digitala mdten “patvingades” pa grund av smittorisk. En
medarbetare i ett inomkommunalt team beskriver det sd hér:

Det finns ju manga olika sétt att ha moten. man kan tréffas fysiskt, du kan delta digitalt
med eller utan bild. Jag tinker att det finns mycket mer mojligheter efter pandemin.

(Socialpedagog, team 5)

Just 1 friga om mojligheterna med alternativa motesformer har den patvingade utvecklingen
som pandemin fort med sig gett medarbetarna “nya” verktyg i det dagliga arbetet. I ett annat
team ges ett exempel pd hur just digitala moten till och med fungerar bittre for vissa
malgrupper:

Det dér med ldnk forstar jag inte alls de dér som séger att det &r sa déligt. Det &r ju

jatteeffektivt for véra klienter som kanske gér vilse eller inte vill dyka upp. d& kan man

sitta ned med personal och sé har vi professionella pa andra sidan som séger att s& hér

ligger till, det hédr &r dina vidrden. Man kan gé& igenom allting man behdver ta sig
nagonstans. Bara vara hir - supersmidigt.

(Skotare, team 2)

De arbetsgrupper som har intervjuats arbetar med olika malgrupper och sjélvklart ar det sa att
digitala motesformer inte dr en universallosning som passar for alla. Men kopplat till tankarna
om personcentrering och delaktighet pé individens villkor kan utvecklingen av alternativa
motesformer ses som ett centralt omrade i omstdllningsarbetet mot NVOS i kommunerna.

Utifrdn analysen av intervjuerna som hér presenterats finns ménga aspekter av arbetet i
multidisciplindra team som kan kopplas till omstéllningsarbetet mot NVOS i kommunernas
socialtjanst. Fragor som ror samverkan pa olika sétt liksom personcentrering, delaktighet,
kompetens och digitalisering. I bearbetningen av intervjuerna blir det dock tydligt att vissa
teman aterkommer oavsett vilket omrade vi frdgat medarbetarna om. I nésta del av rapporten
kommer vi att presentera och diskutera tre sddana teman.
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Diskussion

Denna arbetsrapport beskriver arbetet med en kvalitativ intervjustudie som syftar till att
undersoka hur arbete i multidisciplinira team organiseras inom socialtjinsten i Ostergotland.
Gruppintervjuer med atta team har genomforts och analyserats. De fragor som véglett arbetet
ar vilka vinster och utmaningar som finns med multidisciplinért arbete samt hur denna typ av
organisering kan kopplas till centrala omradet for omstéllningsarbetet mot néra vird, omsorg
och socialtjanst. De omraden som anges i kunskapsoversikten av Sjogren & Helgstrand (2022)
1 frdga om kommunernas omstéllningsarbete mot NVOS idr samverkan, personcentrering,
individens delaktighet, kompetens och kunskap samt digitalisering. I resultatdelen har dessa
omréden illustrerats via det som framkommit i intervjuerna med medarbetare i de dtta team
som ingatt i studien. I vara analyser av intervjumaterialet har dven ett antal med dvergripande
teman identifierats, det vill siga teman som aterkommer oavsett vilket fraigeomrade som varit
i fokus. Det forsta temat handlar om tid, det andra om flexibilitet och det tredje om helhetssyn
och i foljande avsnitt presenteras dessa teman kortfattat. En mer utforlig analys och beskrivning
kommer att ges i slutrapporten av denna studie, det vill sdga ndr tvé intervjuer gjorts med de
deltagande teamen.

Tid

Tid 4r ndgot som dterkommer i intervjuerna, bdde som resurs och som forutséttning for att
arbeta mer personcentrerat. Néra vard, omsorg och socialtjinst kommer att bli extra viktigt for
de malgrupper som dr mest i behov av stdd och dr som mest utsatta. Det i sin tur kommer att
kriva mycket resurser i form av tid. For att arbeta med individer som har komplexa behov kravs
tid - tid for att arbete med motivationsarbete och tid for att skapa relationer. Kommunerna
kommer att befinna sig i en situation dér det inte finns tillrickligt med personal och siledes
maéste anvidnda den personal som finns pa rétt séitt. Teamen vi har intervjuat beskriver att de
ofta har lite mer utrymme i sitt arbete, bland annat i fraga om tid. Tid &r en viktig resurs och
ocksa den behover anvéndas pa ratt sitt. Det krévs tid att starta ett team, men pa sikt vinner
man tid genom nérhet och korta kontaktvégar. De tidsvinster man gor genom teamsamverkan
kan anvéndas tillsamman med de mélgrupper man arbetar med istéllet. En annan aspekt av tid
som nimns &r att Iopande teamarbete ocksa tar tid da det krévs regelbundna avstdmningar - det

krévs en struktur. Flera av de intervjuade lyfter fasta motesstrukturer som en forutséttning for
en fungerande samverkan.

Flexibilitet

Flexibilitet, eller mdjligheter att anpassa arbetet beroende pa individ eller situation, &r nagot
som ofta lyfts som en styrka med att arbeta multidisciplinért i team inom socialtjinsten. Det ar
néra kopplat till frdgan om tid och handlingsutrymme. Utifrén intervjuerna framkommer det
att arbete i team kréver att man &r flexibel. Bade i kontakten med enskilda individer men ocksa
1 kontakt med medlemmar i teamet och andra samarbetspartner. Flexibilitet kan ses som en
forutséttning for ett personcentrerat arbete. Kopplat till de utmaningar som lyfts i intervjuerna,
och kanske sdrskilt 1 frdga om samverkan mellan kommun och region, kridver ett
personcentrerat arbetssitt att det finns ett visst méatt av flexibilitet i teamens arbete men ocksa
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som ett synsétt hos de enskilda medarbetarna i teamen. Flexibiliteten 6kar mojligheterna att
arbeta runt stuprdren, att arbeta Over grinser och forbi de hinder som exempelvis olika
regelverk kan utgora. I intervjuerna framkommer att det dr en utmaning i samverkan med
aktorer utanfor teamet, att det ofta dr personbunden samverkan som bygger pd enskilda
personers relationer och nétverk i andra organisationer. I intervjuerna ges flera exempel pa hur
man inom teamen har hittat sitt att arbeta runt de hinder som stuprdrsorganisering och
specialisering utgor. Flexibiliteten, som bland annat mojliggdrs av en mer generds tid for varje
drende, dr en viktig forutséttning for att paborja en omstéllning till nidra vird, omsorg och
socialtjanst dér individen star i centrum.

Olika perspektiv ger okad helhetssyn

Fokus for denna studie ar det multidisciplindra arbetsséttet, det vill séga att olika professioner
och yrkesgrupper arbetar tillsammans i individdrenden. I intervjuerna lyfter medarbetarna att
olika perspektiv pd samma individs situation 6kar mojligheten till ett gemensamt synsitt vilket
isin tur ger en 6kad kompetens for personalen. De beskriver att de “far flera glasdgon” och att
det ofta dr en styrka i forhdllande till de komplexa behov som individer ofta har. De upplever
att kompetensen 0kar genom teamarbetet dd man kan ldra av varandra men ocksa genom
ndrmare kontaktvagar till andra professioner for att kunna be om rad. Individer som har extra
stort behov av en ndra vard, omsorg och socialtjinst dr ofta individer med komplexa situationer
och problem vilket kraver en mer helhetsbaserad syn. Det handlar om behov av att se helhet
och detaljer som inte enbart en profession kan gora utan det finns ett behov av flera perspektiv,
eller glasdgon. Med utgangspunkt i ett mer helhetsbaserat perspektiv pa individers behov, med
fokus pa hela individen snarare &n enskilda diagnoser, menar vi att multidisciplindrt arbete kan
vara ett sitt att stdlla om till ndra vard, omsorg och socialtjinst. Men att organisera
multidisciplindra team dr inte en universallosning pa alla utmaningar som kommuner stér infor
utan det kriver eftertanke, struktur och tid.

Slutsatser

Inledningsvis i denna rapport skrev vi att dagens system och organisering av offentlig valfard,
med fokus pa specialisering, i manga avseenden har lett till en fragmentisering av vird, omsorg
och socialtjinst. Ett perspektiv som betonar nérhet och personcentrering behdver i hdgre grad
bygga pa ett helhetsperspektiv dér individens behov och dnskemal om stdd star i fokus. Ett
helhetsperspektiv i sin tur kréver att flera perspektiv tas hdnsyn i till i motet mellan vélfarden
och den enskilda individen. For att uppna ett sddant helhetsperspektiv behdver olika huvudmaén,
olika professioner och olika yrkesgrupper inom vilfirden samverka pa olika sitt.
Multidisciplindra team &r en typ av samverkan dér olika professioner och yrkesgrupper
samverkar i enskilda drenden dver tid. I motet med enskilda individer kan det multidisciplinédra
teamarbetet mojliggora en med méangfacetterad forstielse for olika livsvillkor och utmaningar.
Teamet kan dessutom vara en resurs med olika ingéngar till reguljira verksamheter inom
socialtjanst sdvdl som hélso- och sjukvard. En organisering av multidisciplindra team kan
frigora resurser och kompetens for att méta de utmaningar som dr kopplade till behovet av en
omstdllning mot ndra vard, omsorg och socialtjinst. Exempelvis nir det giller att hitta
Iosningar pa komplexa situationer men ocksd ndr det giller att samverka Over
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stuprorsgrinserna, och ibland ocksd for att jobba runt de strukturer som skapar svarigheter i
dagens organisering av vard, omsorg och socialtjdnst. Multidisciplindra team kan dessutom
fungera som en mellankommunal resurs dér specifik kompetens kopplad till sérskilda
maélgrupper kan utvecklas, spridas och utnyttjas av andra verksamheter och till andra
kommuner.

Néra vard, omsorg och socialtjanst handlar inte enbart om vard utan de sociala aspekterna
behover ocksd finnas med i ett omstillningsarbete mot NVOS. Socialtjanst och hdlso- och
sjukvérd behover ”ga hand i hand” som en av medarbetarna sdager. Samverkan mellan region
och kommun &r fortséttningsvis en av de storsta utmaningarna for en omstéllning till NVOS.
Att g hand 1 hand ar en viktig ambition och vision. Dértill dr det ocksa viktigt att vara medveten
om de forutsdttningar som ir specifika for socialtjénst respektive hilso- och sjukvard. I denna
rapport har vi exempelvis lyft frdgan om delaktighet och myndighetsutdvning vilket &r en
ramfaktor som pdverkar NVOS-arbetet i kommunerna. Men till syvende och sist &r det d&nda
viktigt att pdminna sig om att det framfor allt handlar om att hoja kvaliteten pé vard, omsorg
och socialtjénst sa att det blir béttre for de individer och grupper som har behov av stod. Vi vill
avsluta med att aterigen lyfta det som sades i en av intervjuerna: ” Vi maste hjdlpas at for att
det ska bli sd bra som mojligt hela tiden for individen. Inte for att det ska bli bra for oss eller
enklast. Ibland dr det krdngligare men det ger béttre effekt” (Sjukskoterska, team 2). Det vill
sdga, arbetet 1 multidisciplinira team liksom omstéillningsarbetet mot NVOS kommer kanske
att vara krangligare om det hela tiden arbetar for att géra det sa bra som mdjligt for individerna
—men pa sikt kommer det att ge bittre effekt.
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Bilaga 1. Intervjuguide

Tema

Huvudfraga

Inledning

Beratta lite kort om teamet.

Tankar om vad nara vard och omstallningen ar.

Kan ni beratta om ett arendes gang och hur ni arbetar med det?

Organisering/uppdrag

Hur stor del av er anstéallning har ni i teamet?

Inkluderar individen i arbetet

Hur gor ni for att fa individen delaktig?

Forutsattningar for att arbeta
personcentrerat

Vilka férutsattningar har ni for att arbeta personcentrerat?

Tillgang till resurser t.ex. tid,
personal

Hur ténker ni kring det som framkommer i enkaten angaende
resurser?

Ledningens stod och
engagemang

Hur uppfattar ni ledningens engagemang och stéd?

Andra parters engagemang i
samverkan

Hur upplever ni att samarbeta med andra parter?

Samsyn kring arbetssatt

Hur skulle ni beskriva ert arbetssatt?

Har ni nagon gemensam vardegrund och hur kan ni i sa fall
beskriva den?

Uppfattar ni att ni har ett tydligt uppdrag?

Kunskap om
samverkansparter i teamet

Uppfattar ni att ni tar vara pa varandras kompetenser?

Parternas regelverk
harmonierar

Harmonierar era regelverk inom teamet?

Informationsflode mellan
parterna

Hur fungerar informationsflodet i teamet?
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Avslutning

Hur gor ert arbete skillnad for individen?

Pa vilket satt kan ni se att ert arbetssatt (det multidisciplinara)
kan vara behjalpligt for en forflyttning mot en mer nara och
personcentrerad socialtjanst?

Nagot att tillagga eller komplettera?
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Bilaga 2. Oversikt av teamen som intervjuats

Kommunstorlek

Typ av
samverkan

Yrkesgrupper

Aktorer

Mellanstor
kommun

Stor kommun

Mellanstor
kommun

Stor kommun

Stor kommun

Liten kommun

Stor kommun

Stor, mellan och
liten kommun,

Inomkommunalt
team

Inomkommunalt
team

samverkan
mellan kommun
och region

Inomkommunalt
team

Inomkommunalt
team

Samverkan
mellan kommun
och region

Inomkommunalt
team

Samverkan
mellan
kommuner,
region och
statliga
organisationer

Bistandsbedomare,
underskoterskor,
arbetsterapeuter,
sjukgymnaster och
sjukskoterska

Sjukskoterska, skotare,
specialistunderskoterska
samt chef

Fysioterapeut,
arbetsterapeut,
underskoterska,
sjukskoterska och
bistandsbedomare

Sjukskoterska,
arbetsterapeut,
distriktsjukskoterska och

specialistunderskoterska.

Psykolog, kurator,
socialpedagog och
specialpedagog

Socialsekreterare,
sjukskoterska

Socialsekreterare,
arbetsterapeut,
fysioterapeut och
psykolog.

Socionom, psykolog,
teamassistent,
socialtjanst, polis,
aklagare och lakare

Kommunrehab,
hemtjanst och
socialtjanst inom
kommunen

Kommunal hélso-
och sjukvard,
kommunal psykiatri
samt socialtjanst

Regionens halso-
och sjukvard och
rehab samt
hemtjanst,
kommunal rehab,
halso- och sjukvard
samt socialtjanst

Kommunal halso-
och sjukvard

Kommunal héalso-
och sjukvard,
skolverksamhet och
socialtjanst

Kommunal
socialtjanst och
regional halso- och
sjukvard

Kommunal halso-
och sjukvard, rehab
och socialtjanst

Overgripande
samverkan mellan
flera kommuners
socialtjanst,
regional halso- och
sjukvard, statliga
organisationer som
polis och aklagare
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