Mirakel inom
aldreomsorgen? —idén om en
salutogen dldreomsorg och
dess omsattning i praktiken

MAIRON JOHANSSON & ANN-SOFIE BERGMAN

Begreppet salutogenes har under senare dr blivit populdirt

inom dldreomsorgen. Trots detta har det saknats empiriska

undersokningar om innebérden av salutogent perspektiv.

Artikeln handlar om hur idén om ett salutogent synsditt och

arbetssditt kommer till éversdits, sprids, for att omsdittas i

praktik inom dldreomsorgen i en medelstor svensk kommun.

Inledning och syfte

I flera svenska kommuner péagar fér nir-
varande arbetet med att inféra ett salu-
togent synsitt och arbetssitt inom dldre-
omsorgen. Vikten av att dldre ska kunna
uppleva en kinsla av sammanhang och
mening betonas. Synsittet far ocksa stéd
i nationell aldrepolitik (SOU 2008:51;
SOU 2008:126; prop. 2009/10:116). Ett
tydligt exempel ir ett tilligg i social-
tjinstlagen som anger att omsorgen ska
leda till virdigt liv och vilbefinnande for
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de dldre, vilket bygger pa uppfattningen
att vardagen ska vara begriplig, hanterbar
och meningsfull (SFS 2010:427; jfr prop.
2009/10:116, s. 9). Uttrycken salutogen
och meningsfullhet tas dven upp i Soci-
alstyrelsens (2012) "vigledningsmaterial”
for personal om virdegrund. Det kan dock
nimnas att diskussioner om meningsfull
tillvaro fér dldre dven har forts i tidigare
lagstiftningsarbeten, det dr saledes inte
en helt ny fraga (se prop. 1996/97:124, s.
120 ff)

Hur begreppet salutogen forstas och
anvinds kan variera och ges lite skif-
tande betydelser pa olika nivaer och av
olika aktorer. Fokus i denna artikel dr den
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kommunala nivan. En kommun som har
anammat den salutogena idén inom ild-
reomsorgen beskriver pa sin hemsida att
den storsta skillnaden jamfért med tidi-
gare arbetssitt dr att "personalen kommer
att ha en mer coachande roll”. I en annan
kommun uppfattas det salutogena handla
om att sitta individen i centrum och utga
fran "det goda”. Nagra argument som lyfts
fram for det salutogena syn- och arbets-
sittet dr att “alla vinner pa detta” och att
det ocksa handlar om att "hushalla med
resurser’.! Idén om en salutogen #ldre-
omsorg ir aktuell just nu men det finns
mycket fa studier om det salutogena per-
spektivets betydelse och konsekvenser i
praktiken. Gassne (2008) pekar pa en kun-
skapslucka om vad salutogent perspektiv i
socialt arbete innebir.

Syftet med denna artikel 4r att belysa
och analysera hur idén om ett salutogent
synsitt och arbetssitt kommer till och hur
idén Sversitts, sprids och omsitts i prak-
tik inom #ldreomsorgen i en medelstor
svensk kommun.

Antonovskys teori om
salutogenes

Aaron Antonovsky, professor i medi-
cinsk sociologi, har utvecklat teorin om
salutogenes som i korthet innebir fokus

1 http://goteborg.se/wps/portal/enheter/
2012-12-10;
http://www.katrineholm.se/Halsa-stod-och-

ovrigaenheter/senior-goteborg,

omsorg-/Aldreomsorg/Projektutvecklings-
arbeten/Stimulansmedel/Salutogent-syn-
satt/2012-12-10

pa hilsofraimjande faktorer. Aven om
Antonovsky var sociolog paverkades han
av psykologiska teorier. Antonovskys
forsta publikation om salutogenes gavs ut
ar 1979 och finns senare dven presenterad
i en bok fran 1987 (svensk 6versittning
ar 1991). I samband med en undersok-
ning av hur israeliska kvinnor anpassat
sig till klimakteriet, bérjade Antonovsky
intressera sig for varfér vissa manniskor
behaller sin hilsa trots svara pafrest-
ningar. Resultatet av studien visade att en
grupp kvinnor som hade éverlevt vistelse
i koncentrationsldger, trots svara livser-
farenheter dndd beddémdes ha tillfreds-
stillande psykisk och fysisk hilsa. Medan
man utifran ett patogent synsitt forkla-
rar vad som gdr manniskor sjuka, innebér
det salutogena att forklara vilka omstéin-
digheter som bidrar till god hilsa trots
att minniskor utsitts fér avsevirda sjuk-
domsframkallande stressorer. Antonovsky
menade att hilsa och ohilsa inte ska ses
som en dikotomi utan som ett kontinuum
och betonade att det patogena och det
salutogena synsittet dr komplementira,
det ena ska inte ersitta det andra. Han
sag det dock som ett problem att ensidigt
fokusera pa det patogena som tidigare
varit dominerande, hans forhoppning var
en bittre balans mellan de bada synsitten
(Antonovsky 1991).

Antonovsky intresserade sig for vad
han kallade generella motstandsresurser
— exempelvis pengar, jagstyrka och soci-
alt stod — som ger kraft att bekimpa de
olika stressorer som minniskor stindigt
utsitts for. Genom upprepade erfarenhe-
ter av begripliggérande skapas en kinsla
av sammanhang (kasam) enligt Antonov-
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sky. I kasam inbegrips tre centrala kom-
ponenter: Begripligher handlar om i vilken
utstrackning manniskan upplever inre och
yttre stimuli som fornuftsmissigt grip-
bara, som information som #r samman-
hingande, strukturerad och tydlig. Han-
terbarhet avser upplevelsen av att resurser
star till ens forfogande med hjilp av vilka
man kan mota de krav som stills. Det kan
handla om resurser som 4r under ens egen
kontroll men dven resurser som kontrol-
leras av andra. Meningsfullhet ir kasam-
begreppets motivationskomponent och
ror i vilken utstrackning man kidnner att
livet har en kinslomissig innebord, att
problem och krav ar virda att investera
energi i, virda engagemang och hingi-
velse (Antonovsky 1991, s. 39 f.). Vidare
menade Antonovsky att de tre kompo-
nenterna dr sammanfldtade. Framgangsrik
problemhantering dr beroende av kasam i
sin helhet. Han diskuterade att menings-
fullhet forefaller vara den viktigaste kom-
ponenten och begriplighet troligtvis den
nist viktigaste eftersom hanterbarhet
forutsitter forstaelse, men betonade dock
att hanterbarhet inte ar oviktigt. Vid lag
hanterbarhet, det vill siga om man inte
tror att man har tillgang till resurser, avtar
upplevelsen av meningsfullhet och stra-
van att hantera situationen avtar (Anto-
novsky 1991, s. 44 f). For att kunna mita
ménniskors kasam utvecklade Antonovsky
ett kasamformuldr/enkét.

Antonovsky lyfte sjilv fram kritik mot
den salutogena teorin. Han sig en fara
med det holistiska synsittet dir i stort
sett allt i en persons liv har betydelse
och menade att risken dr att synsittet
inom organisationer kan bli "en oindlig

expansion av social kontroll i hinderna
pd dem som dominerar detta system”
(Antonovsky 1991, s. 32). Tishelman (1998)
och Theorell (1998) tar upp kritiska syn-
punkter som risken att bortse fran sam-
manhanget och makronivan nir kasam
anvinds som ett psykologiskt matt och
att det kan bli ytterligare ett sitt att skilja
mellan normala och onormala, starka och
svaga minniskor. En okritisk anvindning
av kasam kan didrmed innebira att perso-
nal i en verksamhet sorteras och stimplas
som olimpliga pa felaktiga grunder. Tis-
helman (1998) diskuterar dven risken att
teorin anvinds i tider av neddragningar
inom den offentliga sektorn. Anvinds den
endast for salutogena dndamal? Kommer
den att gynna de svaga eller finns det risk

att begreppet och dess komponenter miss-
brukas?

Tidigare forskning om kasam
och salutogenes

Antonovskys begrepp salutogenes och
kasam har studerats internationellt och i
Sverige. Sokningar i olika databaser (s6kord
salutogenesis och sense of coherence)
visar att begreppen har anvints inom olika
damnesomraden. Ett par tidiga exempel ér
empiriska studier dir det kasamformulir/
enkit Antonovsky utvecklade har provats,
dels inom forskning om funktionsnedsitt-
ning, dels inom barn och familj (Anto-
novsky & Sourani 1988; Chamberlain &
Zika 1988). Det har vidare varit en stadig
okning av studier om kinsla av samman-
hang pa bada dessa omraden. Fran och
med 1990-talet anvinds begreppen inom
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nya forskningsomraden som ror folkhilsa,
hilso- och sjukvard, psykiatri, psykoterapi,
flyktingmottagning,  dldre/dldreomsorg,
utbildning. Senare tillkomna omraden 4r
ledarskap, arbetsmiljo (exempelvis Feldt,
Kinnunen & Mauno 2000; Albertsen, Niel-
sen & Borg 2001) och olika professioners
upplevelse av kasam (Bjorkman & Carlsson
2007; Gassne 2008) som blev aktuella forst
pa 2000-talet. Begreppen har inte varit lika
vanliga inom #ldreomsorg som inom folk-
hilsa som har varit det vanligaste omradet
over tid. Dock har den stdrsta okningen
skett inom just dldreomsorg.

Inom dldreomsorgsforskningen har
det framfor allt handlat om kvantitativa
studier dir Antonovskys kasamformulir/
enkit provats i olika sammanhang. Flerta-
let studier har genomférts i Sverige, Tysk-
land, USA, men #ven i exempelvis Norge,
[srael, Australien, Polen. Svenska studier
har foretridesvis fokus pa idldre inom
hilso- och sjukvard och psykiatri (exem-
pelvis Johansson, Larsson & Hamrin 1998;
Mellgvist m.fl. 2011). Rennemarks (1999)
avhandling i psykologi belyser dock dldres
upplevelse av hilsa utifran kén och de
sociala nitverkens betydelse. I en relativt
nygjord publikation av Eriksson & Higer
(2012) dokumenteras ett aktions-forsk-
ningsprojekt vid en FoU-enhet. Projek-
tets syfte var att utveckla kvaliteten inom
omsorg och vard for dldre utifran ett salu-
togent perspektiv,i den meningen att vard
och omsorg ska bygga pa och uppmirk-
samma de dldres resurser. Till skillnad fran
tidigare svenska studier dir Antonovskys
kasamformulidr/enkit anvints genomférs
intervjuer med vard- och omsorgsper-
sonal i det senast nimnda aktionsforsk-

nings-projektet. Eriksson & Hagers (2012)
dokumentation verkar dock vara den enda
svenska studien dir salutogent perspektiv
inom #ldreomsorgen bygger pa empiriskt
material utifran #ldreomsorgspersona-
lens perspektiv. En slutsats ir siledes att
tidigare svensk forskning som beror dldre
och/eller dldreomsorg idr knapphindig och
frimst handlar om anvindning av Anto-
novskys kasamformulir/enkit.

Oversittningsteori

Som framgatt ir studiens syfte att belysa
och analysera hur idén om ett salutogent
synsitt och arbetssitt kommer till och
hur idén oSversitts, sprids och omsitts i
praktik inom #ldreomsorgen. Analysen
genomfors med utgangspunkt fran en spe-
cifik riktning inom nyinstitutionell teori.
Idéers spridning kan studeras utifran ett
diffusionsteoretiskt eller ett &versitt-
ningsteoretiskt perspektiv vilka dock
inte dr visensskilda. Bida perspektiven
fokuserar hur idéer sprids och synliggér
oftast de aktérer som tar till sig nya idéer.
Emellertid finns en skillnad som har bety-
delse fér hur idéspridning studeras. Enkelt
uttryckt fokuserar diffusionsperspektivet
hur idéer 6verférs fran ett sammanhang
till ett annat medan oversittningsper-
spektivet tar fasta pa hur en ursprunglig
idé oversitts, det vill sdga hur den tolkas
i samband med att idén hamtas och fors in
i annat sammanhang eller annan kontext
(Johansson 2011). Diffusionsperspekti-
vet har en lang forskningstradition och
anvinds inom olika discipliner. Diffusions-
forskaren Rogers (2003) beskriver idéprid-
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ning genom diffusion som en process dir
informationen om nya idéer kommuni-
ceras. Det skiljer sig fran Czarniawska &
Joerges (1996) utvecklade 6versittnings-
teori dir fokus dr att forsta hur nya idéer
tolkas av aktorer for att dessa idéer ska
passa in i en ny kontext. Studier som bely-
ser nya idéers spridning och tolkning inom
svensk dldreomsorg dr fa. Blomberg (2004)
har dock undersdkt hur en marknadsori-
enterad organisationsmodell (specialise-
rad bistands-handliggning) dversatts och
spridits till dldreomsorg. I uppféljande
studie av Blomberg & Petersson (2011)
undersdks vidare vad som hint med den
marknadsorienterade modellen nagra ar
efter dess inforande. Ytterligare studier
ror andra verksamhetsomraden inom vard
och socialtjinst (jfr Blom 1998; Erlings-
dottir 1999; Grape 2001; Markstrém 2003;
Ineland 2006; Hollertz 2010; Ponnert &
Svensson 2011) och ideella organisationer
engagerade inom vilfirdens kirnomraden
(Linde 2010;Johansson 2011).

Denna studie analyseras utifran dver-
sattningsteori och med stéd av nagra
centrala begrepp sasom frikoppling, for-
packning och omsdtining i handling. Czar-
niawska & Joerges (1996) utgangspunkt ar
att olika idéer cirklar runt omkring i virl-
den och far fotfiste pa olika platser. For
att idéer ska kunna resa behdver nagon/
nagra intressera sig fér en ursprunglig idé,
genom att exempelvis lisa om den eller
triaffa andra aktérer som berdttar om idén.
P4 si sitt gér minniskor sina "verklighe-
ter” tillgingliga for varandra. Begreppet
frikoppling innebir att den ursprungliga
idén blir kontextlos, eller med Furustens
ord (2007, s. 80) den de-kontextualiseras,

rums- och tidsbundna drag skalas bort.
Det gor idén objektiv och samtidigt tolk-
ningsbar. Nir idén biddas in pa en ny plats
hamnar den i en annan kontext. Den nya
kontexten och idébdrarnas tolkning gor
att den ursprungliga idén kan forind-
ras. Ménniskor som foér over idéer gor
nagot med dem, de knyter samman den
ursprungliga idén med egna idéer for att
den ska passa in i ett nytt sammanhang
pa en ny plats. Vid dversittningen av nya
idéer omvandlas siledes originalet helt
eller delvis till nagot annat. Minniskor
som tar emot och sprider nya idéer dr
dirmed inte bara transportérer utan dven
transformatorer. For att kunna fa fotfiste
och tas emot av flera aktdrer forpackas
idéer, exempelvis som texter, modeller
eller bilder. Czarniawska & Joerges (1996)
liknar férpackade idéer vid paket som
skickas ivig till nya platser och nya minn-
iskor. Konferenser, marknadsféring och
publikationer dr framgangsrika sitt for att
sprida idéer (a.a.). Massmedia kan ocksa
betydelsefulla  spridningsarenor
(Johansson 2002). Slutligen méter idén
den lokala praktiken dér den ska omsdtas i

vara

handling av dem som fatt i uppgift att for-
verkliga idén, en process Furusten (2007)
kallar fér idéns re-kontextualisering.

Metod och material

Studien bygger pa analyser av en utvald
kommuns dldreomsorgspraktik. Materia-
let bestar av omsorgsforvaltningens egen-
producerade texter; fokusgruppsinter-
vjuer med fyra grupper vard- och omsorgs-
personal (4tta till tolv personer per grupp)
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inom hemtjinst och sirskilt boende; indi-
viduella intervjuer med fem enhetschefer
och fyra personer i forvaltningsledningen.
Intervjuerna genomférdes under perio-
den hosten 2011 till och med sommaren
2012 i samband med utvirderingen av
ett projekt med fokus pa kompetensut-
veckling av personalen. I utvirderingen
genomférdes dven en enkitstudie bland
personalen, vilken kan ses som ett bak-
grundsmaterial 4ven om den inte explicit
anvinds i denna artikel. Aterkommande
ledord under kompetensutvecklingen var
salutogenes och kasam. Forvaltningsled-
ningen ville inféra ett salutogent syn- och
arbetssitt inom omsorgsférvaltningen. Pa
det lokala planet har vi sirskilt intresserat
oss for vard- och omsorgspersonalens per-
spektiv — de som i verksamheten befinner
sig allra nirmast de ildre. Vi har analyse-
rat deras uppfattning om vad det innebiar
att arbeta salutogent och deras upplevelse
av forutsittningarna fér syn- och arbets-
sittet. Intervju- och textmaterialet har
vidare analyserats med hjilp av analys-
verktygen problem-orsak-l6sning (Berg-
strom & Boréus 2005). Med utgangspunkt
fran detta analysverktyg kan inférandet
av ett salutogent syn- och arbetssitt ses
som en losning pa ett problem inom ild-
reomsorgen. Vi har med hjilp av dessa
verktyg sokt i materialet efter; vilka ar de
angivna problem som ska losas, vad anges
som orsaker till problemen och hur pre-
senteras l6sningen.

Ytterligare ett material i studien &r
forskaren Peter Westlunds publikationer
om det salutogena perspektivet. Nir vi
har arbetat med analyser av varifran led-
ningen i den aktuella kommunen himtat

idén om en salutogen dldreomsorg har
det visat sig att Westlund varit en central
aktor i idéspridningen. Hans tolkning av
Antonovskys salutogena perspektiv har
haft stort inflytande fér férvaltningsled-
ningens uppfattningar. Aven Westlunds
publikationer om salutogenes, utgivna
aren 2002-2012, har analyserats med hjilp
av analysverktygen problem-orsak-16sning
(Bergstrom & Boréus 2005).2

Tolkning med koppling till en
svensk aldreomsorgskontext

Idén om salutogent perspektiv kommer
ursprungligen fran Antonovsky. Forskaren
Westlund har bidragit till tolkningen och
spridningen av idén inom svensk dldreom-
sorg genom en rad bocker.3 Dessutom sprids
tolkningen via artiklar i Tidningen Aldre-
omsorg.* I forordet till ett par bocker anges
att boktitlarna ingar i ett "salutogent bib-
liotek” eftersom det salutogena synsittet
ses som 16sning pa framtidens dldreomsorg
(Westlund 2010, s. 5; Westlund & Duckert
2012, s. 5). Innehallsmissigt handlar bock-
erna om dmnen som: salutogent arbetssitt

2 Efter 2012 har forfattaren publicerat ytter-
ligare en bok inom temat salutogen dldreom-
sorg (salutogen hemtjinst och hemsjukvard)

som dock inte ingar i analysen.

3 Avde nio bdcker vi funnit har Westlund skri-
vit nagra sjilv medan andra har en eller flera
medférfattare.

4 Exempelvis 2004:5, s. 36-44; 2006:4, s. 31,
2006:6, s. 33-37; 2011:2, s. 14-16; 2013:2, s.
32-35;2014:2,s.18-21.
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(Westlund 2002; Westlund & Sjéberg 2005;
Westlund & Sjoberg 2008; Westlund 2012);
salutogen ekonomi (Westlund & Lindberg
2012); salutogen rehabilitering (Westlund
2009a); salutogent bemétande (Westlund
2009b); salutogen design av dldreboenden
(Westlund 2010) och salutogen bistands-
handliggning (Westlund & Duckert 2012).
Gemensamt for dessa bocker dr att de
inte bygger pa systematiska empiriska stu-
dier som ror de ildres eller personalens
upplevelser och erfarenheter. Forfattarna
hinvisar till exempel fran andra studier
och till egna “professionella kunskaper
och erfarenheter men ocksa av de erfaren-
heter vi gor i vardagslivet som familjefa-

der, makar, soner och i vinskapsrelationer”

(Westlund & Sjoberg 2005, s. 10). I littera-
turen argumenterar forfattarna for hur
dldreomsorgen bér utformas for att vara
salutogen, det vill séiga bidra till de &ldres
kinsla av ssmmanhang.

Foéljande avsnitt handlar om Westlunds
argument for ett salutogent syn- och
arbetssitt inom dldreomsorgen.® Vilka
problem i dagens idldreomsorg foérvintas
det salutogena lésa? Vad framstills som
orsak till problemen och vad innebir 16s-
ningen? (jfr Bergstrom & Boréus 2005).

Analysen visar att de problem som
framstills handlar om: i) det patogena
perspektivet har foér stort genomslag
inom #ldreomsorgen; ii) dagens aldre-
omsorg har for stort fokus pa hanterbar-

5 Iféljande avsnitt refererar vi till enbart West-
lund dven om det finns medférfattare till flera
av titlarna, dd vi uppfattar honom som huvud-
forfattare och huvudsaklig uttolkare av det
salutogena syn- och arbetssittet.

het pa bekostnad av meningsfullhet och
begriplighet;iii) det finns en felaktig fore-
stillning om att dldreomsorgen lider brist
pa ekonomiska resurser.

Vad giller de orsaker till ovan nimnda
problem, som framstills i litteraturen,
visar analysen att dessa uppfattas handla
om: i) personalens syn- och arbetssitt
utgar for mycket fran rutiner och deras
egna arbetsrelaterade intressen; ii) perso-
nal och anhériga undervirderar de dldres
egna férmagor;iii) de dldres egna resurser
tas inte till vara tillrickligt; iv) befint-
liga ekonomiska och personella resurser
anvinds fel. Orsaker som personalens
problematiska syn- och arbetssidtt samt
forestillningar om bristande resurser
uttrycks bland annat pa féljande sitt:

Flertalet [av dem som arbetar inom dld-
reomsorgen] sitter fast i ett tinkande som
héimmar verklig utveckling. Vi itutas gdng
efter annan att huvudproblemen dr bris-
ten pd resurser och medicinsk kompetens

(Westlund & Sjoberg 2008, s.6).

Angéende ldsningar pa ovanstaende
problem foreslas en dvergripande 16sning
som innebir att dldreomsorgen bor stillas
om till salutogent synsitt och arbetssitt.
Med salutogent synsditt avses att: i) verk-
samheten genomsyras av en kultur som
prioriterar de dldres meningsfullhet och
begriplighet framfér hanterbarhet; ii)
personalen har gemensam grundsyn, "ritt
viarderingar dr viktigare dn ritt kompe-
tens” (Westlund 2012, s.76).

Med salutogent arbetssditt avses att: i)
mer insatser bor ges i hemmet snarare in

att erbjuda sirskilt boende; ii) bistands-
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beslut bor inte fattas pa sjukhus utan
i den dldres hem nagra dagar efter hem-
komst, eftersom den patogena sjukhus-
kulturen priglas av att sjukvardsperso-
nal och @ven anhériga styr och menar att
dldre har storre vard- och omsorgsbehov
an de i sjalva verket har;iii) utga fran indi-
videns behov i stillet for "institutionella
rutiner och handlingsménster” (Westlund
2009a, s. 7); iv) arbeta utifran ett funk-
tionsstédjande arbetssitt, ge “hjdlp till
sjalvhjalp” (jfr Westlund 2010, s. 18); v)
uppmuntra de dldre till en aktiv livsstil.
For att
arbetssitt behovs dven strukturella for-

iscensitta ett salutogent
utsittningar fér personalen sisom exem-
pelvis hjidlpmedel, kompetens, tillrick-
lig bemanning och en stddjande ledning
(Westlund & Sjoberg 2005; Westlund &
Sjoberg 2008; Westlund 2009a).

Tre aspekter pd Westlunds
tolkning av Antonovsky

Westlund argumenterar for salutogenes
inom dldreomsorgen. Med utgangspunkt
fran resultat av studien pa kommunniva
vill vi lyfta fram tre aspekter i hans tolk-
ning: Den forsta aspekten handlar om
forhallandet mellan det patogena och det
salutogena synsittet. Enligt Antonovsky
ska inte det salutogena synsittet ersitta
det patogena utan de ska vara komplet-
terande perspektiv. Han sag det som ett
problem att bara fokusera pa det patogena
och foreslog en bittre balans mellan syn-
sidtten (Antonovsky 1991). Som vi uppfat-
tar Westlund tonas komplementariteten
ned varmed han ser stora risker med ett

patogent synsitt: "Som vi bedémer det
ar det synnerligen riskfyllt att lata det
patogena synsittet och den sjukdomsori-
enterade praktiken svara for varden och
omsorgen av kroniskt sjuka #ldre” (West-
lund & Sjoberg 2005, s. 45). Var reflek-
tion ir saledes att det patogena synsittet
tonas ner da "komplementariteten har en
grins’ (Westlund & Sjoberg 2005, s. 45)
vilket innebir att det salutogena perspek-
tivet 4r vildigt centralt och didrmed bor
ges foretride. Westlund menar att dldre-
omsorgen behdver stillas om/fordndras
radikalt (Westlund & Sjoberg 2008, s. 9).
Samtidigt som komplementariteten dis-
kuteras menar vi att perspektiven stills
emot varandra. Man ska dock beakta att
det skett forandringar av den offentliga
dldreomsorgens omfattning. Studier visar
att andelen dldre som far hjilp har mins-
kat under tre decennier da resurserna
under samma tid har minskat (Szebehely
& Trydegard 2007; Szebehely & Ulma-
nen 2012), samtidigt har de allra dldstas
hilsa blivit simre (Thorslund m.fl. 2004).
I en intervju i Likartidningen 2007 siger
dldreforskaren Mats Thorslund att gapet
mellan de dldres behov och tillgangen till
resurser har 6kat sedan 1980.°

Den andra aspekten handlar om perso-
nalens méijligheter att stirka kasam hos
de dldre i den grad att det kan leda till
mirakel:

Vi menar att nir omsorgen och vdrden
stélls om, néir de drivs och planeras i salu-
togen anda, sd uppstdr fordndringar som
dr néira nog oforklarliga, nérmast miraku-

6 Likartidningen 2007:24 f.
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losa. Sddana mirakel kan handla om dldre
som pa ett nédrmast obegripligt sditt dterfdar
formdgor och resurser (Westlund & Sjiberg
2008, s. 10).

I vilken utstrickning kan personalen
stirka dldres kasam pa detta radikala sitt?
Antonovsky (1991) menade att kasam
formas under minniskors olika livsfaser,
framst tidigt i livet. Han sag kasam som
ett stabilt och varaktigt hallningssitt
vilket paverkas av faktorer som erfaren-
heter under uppvixten, kultur, social
struktur, historisk kontext samt kinsliga
skeenden under livet. En viktig poing hos
Antonovsky dr att kasam formas bade av
individen sjilv och av dennes omgivning,
det vill siga psyko-sociala faktorer. Anto-
novsky menade vidare att kasam tillfal-
ligt kan fordndras i ndgon riktning men
att det snart faller tillbaka till personens
"normala”niva igen. Enligt Gassne revide-
rade Antonovsky denna uppfattning om
kasams stabilitet. Senare forskning om
begreppet har visat att skillnader i kasam
over tid kan hinga samman med fakto-
rer som foérankring pa arbetsmarknaden,
inkomst, yrkesstatus och halsofaktorer,
vad giller hilsoaspekter sirskilt for dldre
personer (se Gassne 2008, s. 46; Lundberg
1998; Bergsten 1998).

Till skillnad fran Antonovsky som
menade att kasam formas av bade indivi-
den sjilv och av omgivningen uppfattar
vi att Westlunds tolkning dr att ildres
kasam formas av den nirmaste omgiv-
ningen. Medan Antonovsky fokuserade
psyko-sociala faktorer fokuserar West-
lund pa de sociala och diskuterar inte att
de ildres kasam formats av psykologiska

faktorer och livshdndelser. Tilltron till
att omgivningen, i detta fall personalen,
kan stirka de dldres kasam &r stor. Tolk-
ningen innebdr en visentlig forskjutning
av begreppet.

Den tredje aspekten roér argumentet
att hanterbarheten bor nedprioriteras till
forméan fér meningsfullhet och begrip-
lighet (Westlund & Sjoberg 2008, s. 24;
Westlund 2009a, s. 28; Westlund 2010, s.
85). Tolkningen av Antonovskys kasam-
begrepp ir att meningsfullhet och begrip-
lighet bor ha hégsta prioritet medan han-
terbarhet bor ges ligst prioritet. Proble-
met anses vara att praktisk hanterbarhet
har fatt for hog prioritet i dagens vard och
omsorg och att de édldre pa sa vis frantas
moijlighet att anvinda egna resurser och
att uppticka sina egna formagor. Detta
kallas "hanterbarhetens paradox” da det
kan motverka sina egna syften enligt
Westlund & Sjoberg (2008, s. 87). Anto-
novsky 4 sin sida menade att framgangsrik
problemhantering 4r beroende av kasam i
dess helhet. Hanterbarhet nedprioriteras
av Westlund pa ett sitt som vi inte upp-
fattar hos Antonovsky (Antonovsky 1991,
s.441.; Antonovsky 1987,s.22).

Dessa tre ovan nimnda aspekter &r
exempel pa hur Westlund tolkar Anto-
novsky. Den nya kontexten, det vill siga
kopplingen till aldreomsorgen och idéba-
rarnas tolkning, gér att den ursprungliga
idén har forandrats. Som Czarniawska &
Joerges (1996) anger gor manniskor som
for over idéer nagot med dem, de knyter
samman den ursprungliga idén med egna
idéer for att den ska passa in i ett nytt
sammanhang pa en ny plats. Vid 6versitt-
ningen av idéer omvandlas saledes origi-
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nalet helt eller delvis till nagot annat. I
kommande avsnitt visar vi ett exempel pa
hur denna 6versittning landar i en lokal
kommunal kontext.

Spridning till en lokal kontext

Westlund dr med Czarniawska & Joer-
ges (1996) ord en central transformator
som sprider idén om salutogent syn- och
arbetssitt inom #dldreomsorgen till den
kommunala nivan. Enligt egen utsaga dr
Westlund en flitigt anlitad utbildnings-
ledare och foreldsare i manga kommuner
(Westlund & Sjoberg 2008, s. 9). For att
kunna spridas och fa fotfiste anger Czar-
niawska & Joerges (1996) att idéer beho-
ver forpackas. Forfattarna (a.a.) liknar for-
packade idéer vid paket som skickas ivig
till olika platser och nya ménniskor. Konfe-
renser, marknadsforing och publikationer
ar framgangsrika sitt for att sprida idéer
(a.a.). I denna undersdkning framkommer
att idén forpackas genom Westlunds och
hans medarbetares bdcker, men presen-
teras fraimst muntligt i och med West-
lunds personliga deltagande i en rad olika
utbildningsaktiviteter i kommunen. Idén
sprids pa en rad olika arenor. Den forsta
spridningsarenan var en storféreldsning
om "En resa i salutogen vigledning”. Hir
deltog i stort sett samtliga av de omkring
600 personer som arbetar inom kommu-
nens vard- och omsorgsverksamheter (ild-
reomsorg, handikappomsorg, hemsjuk-
vard, missbruksvard och psykiatri). Andra
spridningsarenor utgjordes av sirskilda
utbildningssatsningar till enhetschefer i
"salutogent ledarskap”, kollegie-gransk-

ning med fokus pa ett "salutogent tink och
arbetssitt”, en utbildning som benamndes
som “auskultation” eller med persona-
lens ord "salutogen granskning”. Andra
exempel #r arenor dir #drendeutredare
och bistdndshandliggare fick utbildning i
"salutogen handliggning”. Benimningarna
pa de olika utbildningssatsningarna visar
att inspiration himtats fran Westlunds
terminologi.

Tolkning i den lokala
kontexten

Vad innebir det salutogena enligt for-
valtningsledningen? Ledningen menar att
det finns behov av en genomgripande for-
andring av syn- och arbetssitt i organisa-
tionen. De talar om att malet dr att man
i verksamheten ska ga fran ett personal-
perspektiv till ett verksamhetsperspektiv
och sitta fokus pa sitt uppdrag. Personalen
maste tydligare forsta varfor de gar till
jobbet, att det handlar om att stédja andra
minniskor i deras livssituation, att ga fran
ett omhindertagandeperspektiv till ett
stodjande perspektiv. Ett problem som
lyfts fram dr att personalen litt hamnar i
schema- och personalfokusdiskussioner
istillet for att dgna tid at de dldre. Andra
problem som ledningen lyfter fram ir att
personalen bendamner sig sjilva som var-
dare och att man arbetar inom varden,
vilket anses vara knutet till ett patogent
syn- och arbetssitt. En person inom led-
ningen siger att personalen inom #ldre-
omsorgen i sjilva verket utfér “socialt
arbete till sikert 90 procent” och menar
att den interna “kulturen” behéver for-
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andras. Inom ledningen finns vidare upp-
fattningen att dessa problem kan losas
genom att enhetscheferna "tar till sig” det
salutogena syn- och arbetssittet sa att de
i sin tur kan vara ett stéd fér personalen.
Nagon betonar att arbetet inom #ldre-
omsorgen kriver en teoretisk grund och
uttrycker att det salutogena "ir gngbart i
allt ndr man pratar om att fa méinniskor att
vixa’. Enhetscheferna anses ha en nyckel-
position i att inféra arbetssittet och att
vara salutogena chefer i férhallande till sin
personal. Det salutogena innebir vidare,
enligt ledningen, att titta pa den enskilde
dldres resurser och méjligheter i stillet
for att leta efter problem. Sammantaget
illustrerar detta att ledningen, i linje med
Westlunds tolkning av Antonovsky, tar
fasta pa att personalen och kulturen ir
oerhért centrala for utvecklingen av en
salutogen dldreomsorg. Till skillnad fran
Westlund som i viss man tar upp struktu-
rella forutsittningar, si som exempelvis
tillracklig bemanning (Westlund & Sjo-
berg 2005) for att personalen ska kunna
arbeta salutogent, fokuserar inte led-
ningen pa dessa aspekter. Hir sker saledes
en ny tolkning i den lokala kontexten (jfr
Czarniawska & Joerges 1996). Strukturella
forutsittningar ses inte som hinder, utan
det ir personalens problematiska syn- och
arbetssitt som behéver forindras. Analy-
sen visar att forvaltningsledningen anpas-
sar sig och tar tag i det som man uppfattar
som mindre besvirligt att férindra uti-
fran radande ekonomiska férutsittningar.
"Vi har var budget” siiger en person i led-
ningen, och menar att man inte har for
avsikt att férsoka paverka denna.

Idén omsitts i handling

[ foljande avsnitt diskuteras vad som sker
i den lokala kontexten nir ledningens
idé om ett salutogent syn- och arbetssitt
inom #ldreomsorgen omsitts i praktisk
handling. Enhetscheferna anges av for-
valtningsledningen ha en nyckelposition
i att infora och férankra det salutogena i
praktiken. Hur tolkar da enhetscheferna
begreppen salutogenes och kasam? Ana-
lysen visar att de talar om vikten av att
"likrikta tidnket” inom fdrvaltningen och
kan sammanfattas med orden att ha fokus
pa det friska, att dldreomsorgen karak-
tiriseras av dldres delaktighet och vikten
av aktivitet som leder till upplevelser av
meningsfullhet. En enhetschef menar att
det hir ligger i linje med hur man redan
arbetar, att "det gar i linje med att arbeta
med helheten”. Enhetscheferna ser vidare
inte att bemanningen ir det stora hin-
dret for att arbeta salutogent utan lyfter
framst fram anvindningen av resurser:
"Bemanningen ir begrinsad”. Av det skilet
maste man titta pa hur man arbetar och
anvinda de dldres egna resurser: "Det hjil-
per inte alltid med mer personal utan vi
maste titta pa hur vi arbetar”. De éldre ska
varamer delaktiga, siger en enhetschef:

Om de [omsorgstagarnal inte fdr vara del-
aktiga, vad blir det for mening dda? Ju mer
de fdr vara delaktiga, ju mer klarar de av.
Det dir jobbigt for personalen for det kan ta
tid i borjan.

Citatet dr ett exempel pa en stor tilltro
till att personalen genom sitt arbetssitt
kan foérbattra de dldres férmaga och upp-
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levelse av meningsfullhet, vilket ocksa
ligger i linje med Westlunds tolkning av
salutogenes.

Det finns viss likhet mellan enhetsche-
fernas och personalens tolkningar av vad
salutogent perspektiv innebdr. Liksom
enhetscheferna beskriver personalen att
salutogent syn- och arbetssitt handlar om
att bevara det friska och att dldre bor vara
aktiva for att uppleva meningsfullhet. Det
kan rora sig om allt frin méjligheten att
exempelvis delta i gymnastik och bokcirk-
lar till att vara aktiv i omsorgssituationer,
exempelvis att fa knippa sina egna knap-
par under paklidning. Personalen som
arbetar i det direkta métet med éldre tar
ndrmare upp en aspekt av salutogent syn-
och arbetssitt och som ror sjdlva bemdtan-
det av de ildre. Det handlar om respekt,
lyhérdhet, nirvaro och att behandla dldre
som man sjilv vill bli behandlad. Det dr en
form av etiskt forhallningssitt, en gyllene
regel som innebidr "att tinka med hjir-
tat”. Personalen ger didrmed uttryck for
det som Eliasson-Lappalainen (1996) och
Eliasson-Lappalainen & Szebehely (1998)
menar inbegrips i begreppet omsorg, att
fa praktisk hjilp (att ta hand om), av en
kianslomissigt engagerad person (att bry
sig) och att fa arbetet utfért med omtanke
— det Eliasson-Lappalainen (1996, s. 9 f)
menar 4r en "hjirtesak”.

Att personalens forstaelse av vad ett salu-
togent syn- och arbetssitt innebir ligger sa
nira begreppet omsorg, kan férklaras av att
de, till skillnad fran férvaltningsledningen,
inte anser att den utbildning de fatt om salu-
togenes direkt har tillfért nagot nytt. Att
bevara det friska och bidra till ett menings-
fullt liv &r nagot de efterstrivar, men menar

kan vara svart att genomfora. Ett exempel
ir den "guldkant” personalen pa ett boende
velat ge de ildre da varje individ ska fa vilja
nagot de vill gora tva ganger om aret. Enligt
personalen har de dock bara miktat med att
genomfora detta en gang per ar.

Dilemman i praktiken

Samtidigt som personalen kidnner igen
det salutogena lyfter de fram att det finns
problem med perspektivet. I likhet med
senare tids forskning (Thorslund m.fl.
2004; Szebehely & Trydegard 2007; Sze-
behely & Ulmanen 2012) bekriftar perso-
nalen att manga ildre ar vildigt sjuka nir
de vil far hjilp av dldreomsorgen pa ett
boende eller av hemtjinsten. Det innebér
att moijligheterna att tillimpa ett salu-
togent arbetssitt dr begrinsade. Nir de
dldre har sa stora vard- och omsorgsbehov
ar det svart att satsa pa det friska, menar
personalen:

Det har blivit svdrare att fa plats inom kom-
munen. Mdnga blir dldre och dementa. De
som dir pd demensboende dir véldigt diliga
ndr de kommer. Det dr svdrt att bevara
ndgot, de dir sd ddliga néir de kommerin/.../
det dr inte sd enkelt. Viljan finns oftast inte.
De vill inte ldngre.

Ibland dir de ocksd vildigt diliga [éildre som
far hjilp av hemtjéinsten], de véintar pd att
fa en plats pd boende. Vi kan vara hos vissa
8-10 gdnger per dygn. Ndgra far man dka
ut och leta efter for att de har gdtt ivéig. Dd
dr det inte sd ldtt att tinka pa kasam — att
bevara det friska.
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Ett dilemma som personalen lyfter fram
ar att de inte ges tillrackliga forutsitt-
ningar for omsorgsarbetet. Det behdvs
mer personal. Periodvis dr det en pressad
arbetssituation da manga dldre har omfat-
tande vardbehov. Att fa "ett huvud extra”
[en extra personal] kan vara avgérande for
att man ska hinna med pa arbetsplatsen.
Ett problem ir att ledningen ibland viljer
att "nolla” [att dra ner pa ordinarie beman-
ning] vid helger eller vid personals sjuk-
dom och semester. En personal siger:

Jag kan bara ta ett exempel. Det var en
midsommar, jag jobbade. Dd var det nollat.
Det dir helgdag och det skulle dras ner pd
bemanningen. Vi skulle sitta och ha det lite
mysigt och sitta med midsommarstimning.
Men det var bara det att de pensiondirer
som skulle dka hérifrdin [for att fira mid-
sommar med anhirigal dkte ju inte innan,
utan det kom mitt i midsommarfirandet.
Sd dd ska jag sitta och dita pedagogiskt med
pensiondrerna som dir kvar, plus att det kom
en dam utifran som ska himta en kvinna.
De [omsorgstagarna] fick ta sin maltid vid
midsommarafton sjilva. Det hade jag inte
styr pad. Jag kan inte bide vara vid malti-
den och skéta det hiir utbytet. Forstdar ni?
Det tycker jag dir skadligt. Sd ldngt ner pd
bemanningen fdr man inte gd sd att det inte
fungerar /../ Man jobbar som ett svin och
ska skapa helgstimning och det dir omdjligt.
Det gdr inte.

Ett annat dilemma som omsorgsperso-
nalen pekar pa dr att de som dr vildigt
sjuka tar mycket tid, vilket far som féljd
att de dldre som ér lite piggare far sta
tillbaka. Da kan omsorgen snarare kidnnas

"som forvaring bara”. De begrinsade for-
utsittningarna innebdr att man kinner
sig stressad och otillricklig. Medan for-
valtningsledningen talar om att persona-
len inom #ldreomsorgen framst bedriver
socialt arbete, ger personalen uttryck for
en annan vardagsverklighet. De beskriver
att de méter manniskor med omfattande
vard- och omsorgsbehov vilket innebir
att de upplever ett behov av att tillgodo-
gora sig mer kunskap om sjukdomar och
vard, det de méter i sin vardag. Det per-
sonalen ger uttryck for kan tolkas som att
det patogena perspektivet ocksd behdvs
bredvid det salutogena och inte bor tolkas
bort, da de bada perspektiven ska ses som
komplementira (jfr Antonovsky 1991).

Avslutande diskussion

Vad hinder nir idén om salutogenes dver-
sitts och sprids for att omsittas i en lokal
praktik i svensk kommunal dldreomsorg?
Den ursprungliga idén om salutogenes
kommer fran sociologen Antonovsky som
i en studie fann att en del méinniskor med
traumatiska livserfarenheter (vistelse i
koncentrationsliger) dnda kunnat behalla
sin hilsa. Det salutogena perspektivet
innebir fokus pa hilsofraimjande faktorer.
Forskaren Westlund transformerar idén
till dldreomsorgen. Nagra i detta sam-
manhang avgorande aspekter i Westlunds
tolkning av Antonovskys begrepp ir att
han betonar det salutogena perspekti-
vet pa bekostnad av det patogena, och
att komponenten meningsfullhet accen-
tueras medan hanterbarhet tonas ned.
Vidare forflyttas fokus fran minniskors
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egna upplevelser av god hilsa trots svara
livserfarenheter till ett personal- och
verksamhetsperspektiv. Aldres livshin-
delser far litet utrymme medan tilltron
till omsorgspersonalens méjligheter att
stirka deras kinsla av sammanhang ir stor.
Westlund visar dock inte att det kan fung-
era i praktiken da slutsatserna inte bygger
pa empiriska studier utan snarare utgors
av oprovade hypoteser.

Vi menar liksom Theorell (1998) att
det 4r intressant att ta reda pa vad som
gor att manniskor har hog kinsla av sam-
manhang. Huruvida och i vilken grad per-
sonal kan stdrka omsorgstagarnas kasam dr
en empirisk fraga. Enligt Westlund ér det
framfor allt kulturen inom #ldreomsor-
gen som behéver #dndras, resurser finns
men anvinds inte ritt. Denna tolkning
sprids till omsorgsférvaltningens ledning.
Av forvaltningsledningen gors en ny tolk-
ning som kan sigas ligga nira Westlunds.
Det ar kulturen som behéver dndras. For-
valtningsledningens tolkning avviker dock
fran Westlunds i det avseendet att perso-
nalens hanterbarhet tonas ned. Ett exem-
pel dr att tillgdngen till resurser i form av
tillracklig bemanning inte blir en fraga,
vilket den dnda i viss man dr hos Westlund
(Westlund & Sjoberg 2005).

Nir idén ska omsittas i praktik visar
det sig att dldreomsorgspersonalen star
for ett mer kritiskt perspektiv. De uppfat-
tar inte att den salutogena idén direkt till-

for ett nytt perspektiv, utan menar i stort
att det ar vad de redan efterstrivar i sitt
arbete (jfr Eriksson & Higer 2012). Enligt
denna tolkning kan salutogen dldreomsorg
inbegripas i det mer traditionella begrep-
pet omsorg. Personalen belyser att manga
omsorgstagare ir vildigt sjuka vilket inne-
bir att det patogena perspektivet behover
fa utrymme och komplettera det salu-
togena (jfr Antonovsky 1991). Omsorgs-
personalen betonar vidare vikten av till-
rickliga forutsittningar foér att kunna
utféra sitt arbete. Bemanningen upplevs
som ett problem. En hanterbar arbets-
situation dr visentlig for mojligheten att
ge den omsorg och stimulans de ildre
behover (jfr Eriksson & Higer 2012; Try-
degard 2012). En rimlig belastningsbalans
och adekvata resurser dr avgorande for
omsorgspersonalens kinsla av hanterbar-
het (jfr Antonovsky 1991). Om tillgangen
till personalresurser brister, kan det vara
svart att astadkomma mirakel (jfr West-
lund & Sjsberg, 2008 s. 10).

De olika tolkningar som gors av aktdrer
pa olika nivéer illustrerar hur idéer cirk-
lar runt och omvandlas (Czarniawska &
Jorges 1996). De aktorer som dock saknas
i den hir framstillningen 4r de dldre som
far insatser inom ildreomsorgen. Vad som
kan stdrka deras kinsla av sammanhang &r
en empirisk fraga, en studie som belyser
dldres egna uppfattningar vore dirmed
intressant.
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Summary

Miracle in elderly care? — The idea of salutogenic elderly care
and its implementation in practice

This article is about how the idea of a
salutogenic outlook and method comes
into being, is translated and disseminated
in order to be put into practice in elderly
care. Although the idea of salutogenic
elderly care has become popular in recent
years, there has been a dearth of empirical
studies of the meaning of this perspective.
The original idea came from Antonovsky,
who was interested in why some people
retain their health despite severe strains.
The material for the study consists of
texts produced by a municipal depart-
ment of elderly care, focus group inter-
views and individual interviews with staff
and management, and text analyses of
theories of salutogenesis. The analysis was
conducted on the basis of a specific orien-
tation in neo-institutional theory, the
translation perspective, which examines
how an original idea is interpreted when
it is borrowed for use in a different con-
text. The result shows that Antonovsky's
original idea is transformed for the local
context by Westlund. Crucial aspects
of the new interpretation are the emp-
hasis on the salutogenic perspective at
the expense of the pathogenic; accentua-
tion of the component of meaningfulness

while manageability is toned down; trust
in the potential of care staff to strengthen
the elderly people’s sense of coherence.
Like Westlund, the management of the
department of elderly care believe that a
radical change is necessary in outlook and
working methods. The internal culture
needs to be changed. Unlike Westlund,
who to some extent considers the struc-
tural conditions necessary if the staff are
to be able to work salutogenically, the
management does not focus on that. The
interpretations made by actors at diffe-
rent levels illustrate how ideas circulate
and are transformed. When translated
into practice, the study shows that the
care staff recognize the salutogenic way
of thinking as being in line with the way
they already wish to work. At the same
time, they highlight problems. Dilemmas
arise in that many elderly people are very
ill when they finally get help, while those
who feel somewhat fitter have to wait.
The staff draw attention to inadequate
personnel resources and difficulties with
their manageability, which makes it hard
to achieve the miracle described by West-

lund.
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