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Funktionshinderverksambhet och dldreomsorg stdr i ett ambi-

valent forhdllande till varandra. Verksamheterna har betrak-
tats som ett gemensamit fdlt och har periodvis varit samorga-
niserade. I artikeln diskuteras verksamheternas yrkesomrdde
och deras grinser, men ocksd frdagor om baspersonalens kom-
petens och professionella status. Konstruktion och dekonstruk-

tion sker sdvdl mellan verksamheterna somi forhdllande

till andra néiraliggande yrkesfdlt. Inom bidde funktionshin-

derverksamhet och dldreomsorg finns tecken pd en spirande

professionaliseringsprocess, om éin med olika intensitet.

Den kommunala funktionshinderverk-

samheten och dldreomsorgen #r bland de
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storsta yrkesomradena i Sverige. De flesta
anstillda utgdrs av baspersonal, det vill siga
den personal som arbetar direkt med bru-
karna i deras egna hem, vilket &ven inklu-
derar olika typer av boenden. Deras arbete
ar att ge stdd och omsorg som innefattar
vardagliga sysslor som hushallsgdromal,
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personlig hygien, gemenskap och aktivering
men ocksa stdd av mer psykologisk karaktr.
Flera utredningar visar att samhillet star
infor stora framtida utmaningar nir det
giller kompetensforsérjning och att en stor
andel av de anstillda fortfarande saknar for-
mell yrkesutbildning (Socialstyrelsen 2004,
2005, 2009a, 2010). Socialstyrelsens utre-
dare slér fast att all personal bér ha grund-
liggande yrkeskompetens for sitt arbete,
vilken i huvudsak bor utvecklas inom gym-
nasieskolans omvardnadsprogram. Utre-
darna papekar vidare att denna girna kan
kompletteras med en specialiserad kompe-
tens inom socialt arbete, pedagogiskt arbete
eller hilso- och sjukvard. Samtidigt efter-
fragas fler anstillda med universitets- eller
hogskoleutbildning. Sammantaget kan detta
bidra till att baspersonalen far en bittre
professionell status (Socialstyrelsen 2004,
2005). Ahnlund och Johansson (2006) visar
dock att omvardnadsutbildningen har bris-
tande legitimitet hos chefer och personal
inom funktionshinderverksamhet och ald-
reomsorg. | studien framkommer att infor-
manterna menar att arbetet kriver andra
kunskaper men ocksa att den kompetens
som erhélls inte kommer till anvindning
(ibid.). Vissa forskare varnar fér konsekven-
serna av att oka baspersonalens professio-
nella status genom hégre utbildningsniva.
De menar att detta kan férsdmra kvalite-
ten i sjilva omsorgsarbetet och forstirka
maktasymmetrin mellan omsorgsgivare
och omsorgsmottagare, till de sistndamndas
nackdel (Waerness 1984, Eliasson 1992).
Det "goda omsorgsarbetet” birs istillet,
enligt samma forfattare, upp av praxiskun-
skap och kunskap om enskilda brukare.
Olika uppfattningar kan alltsd urskiljas

kring vad som 4r den viktigaste kompeten-
sen for ett kvalitativt gott omsorgsarbete.

Traditionellt sett har forskning kring
professionaliseringsprocesser inte fokuse-
rat pa yrkesgrupper som baspersonal inom
funktionshinder och dldreomsorg. Detta
har fé6rmodligen flera orsaker men tydligt ar
att fragor kring férhojd utbildningsniva och
kompetenskrav inte drivits av vare sig bas-
personalen sjilva eller deras fackliga fore-
tridare. Denna artikel fokuserar pa basper-
sonalens professionaliseringsprocess vad
géller gransarbete och kompetenskrav inom
funktionshinderverksamhet och &ldreom-
sorg. Vi har valt att spegla ett strategiskt
perspektiv genom att intervjua personer
i centrala positioner, sasom chefer, metod-
utvecklare och planeringsledare, vilkas
uppfattningar kan antas ha stor betydelse
for den fortsatta utvecklingen inom verk-
samheterna. Innan vi gar in pa denna spe-
cifika studie kommer vi att géra en mycket
kortfattad &versikt av kompetensfragornas
stillning inom funktionshinderverksamhet
respektive dldreomsorg.

Krav pa forh6jd utbildningsniva hos bas-
personalen dr en undanskymd fraga inom
funktionshinderverksamhet. Manga bru-
karorganisationer menar att krav pa ékad
utbildningsniva kan hota brukarnas sjalv-
bestimmande och valfrihet och kopplas
istéllet samman med byrakrati, maktutov-
ning och expertvilde (Lindqvist 2007). De
anser istillet att personalens kompetens
bor bedémas utifran formagan att uppfylla
brukarens behov (Markstrém 2007). Forsk-
ning visar dock att h6jd utbildningsniva hos
personalen kan 6ka lyhérdheten for brukar-
nas behov samt minska risken for vald och
fortryck. Dessutom trivs hogskoleutbildad
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personal bittre pa arbetet och ser arbetet
som mer stimulerande och meningsfullt 4n
de med en lagre utbildning (Socialstyrelsen
2005, Ahnlund och Johansson 2006, Ahn-
lund 2008). Socialstyrelsen (2009a) upp-
marksammar att en hel del problem inom
funktionshinderverksamhet kan
kopplas samman med bristande utbildning

dagens

och kompetens. Dessa problem handlar till
exempel om att boendepersonal arbetar
med otillitna metoder som tvangsatgirder
och bestraffningar, men ocksa om brister i
savil myndighetsutévning som i den enskil-
des méijlighet till inflytande och delaktig-
het (Socialstyrelsen 2009a).

Inom #ldreomsorgen har utbildnings-
och kompetensfragorna fokuserats i hogre
grad, inte minst fran pensiondrsférening-
arna. De menar att personalens kunskap
och kompetens bor ©ka, men persona-
len bér ocksé erhalla hogre status, bittre
lén och mer tid fér sina arbetsuppgifter
(Markstrom 2007). Utvecklingen inom
dldreomsorgen har priglats av att hjilpen
blivit mer selektiv och koncentrerats kring
de mest behévande ildre (Szebehely 2000,
Larsson 2004). Detta medfor stora krav pa
savil organisation som personalens formella
kompetens (Socialstyrelsen 2009b, 2010).
Aven bland forskare och foretriadare for dld-
reomsorgen har diskussionen kring yrkes-
kunskap och kompetens handlat om hur
relevant kunskap formas och huruvida for-
mell utbildning 4r garanten fér god omsorg
(Astvik 2003, Toérnquist 2004, Ahnlund
2008). A ena sidan har personlig limplighet
samt erfarenhetsbaserad vardagskunskap
lyfts fram som det mest visentliga (Waer-
ness 1984, Tornquist 2004, Wreder 2005,
Ahnlund 2008). A andra sidan finns det de

som menar att teoretisk utbildning &r en
nddvindig del i baspersonalens kompetens
for att de ska kunna méta de nya utmaning-
arna inom omradet (Fisher & Tronto 1990,
Toérnquist 2004, Ahnlund 2008). Fragan
om baspersonalens utbildningsnivd och
professionella status har alltsa diskuterats
pa olika vis inom funktionshinderverksam-
het och dldreomsorg. Fran Socialstyrelsens
sida har man dock féresprakat en gemen-
sam yrkesbeteckning med samma grundlig-
gande kompetenskrav. En viktig forsknings-
uppgift dr darfor att studera och jamféra
vilka kompetenskrav som idag formuleras
inom de bada verksamheterna.

Gransarbete och
kompetenskrav

Begreppet kompetens kan relateras till orga-
nisationer och deras krav pa individen for att
kunna utféra en arbetsuppgift eller utdva ett
speciellt yrke. Kompetens kan dven relateras
till den enskilda anstilldas uppfattning om
vilka specifika egenskaper, formagor och
kunskaper som krivs for att utféra arbets-
uppgifterna (Ellstrom 1992, Toérnquist
2004, Socialstyrelsen 2005). I féreliggande
artikel anvinder vi uttrycket kompetenskrav
for att ringa in hur foretriadare for funktions-
hinderverksamhet och dldreomsorg diskute-
rar kring vilken utbildning, erfarenhet och
egenskaper baspersonalen behdver ha for att
kunna utféra sina arbetsuppgifter.

Krav pa specifik utbildning och teore-
tisk kunskap for att tillhéra en viss yrkes-
grupp, ar ett av de viktigaste sitten att
rittfiardiga krav pa kontroll, eller jurisdik-
tion, &ver vissa arbetsuppgifter (Abbott

Socialvetenskaplig tidskrift nr 4+ 2011

338



1988, Ahnlund & Johansson 2006). For att
genomdriva kraven maste dessa fa legitimi-
tet, det vill siga acceptans fran omvirlden.
Vid sidan om utbildning kan specialise-
ring ses som en strategi for att legitimera
en yrkesgrupps krav pé kontroll éver vissa
attraktiva arbetsuppgifter (Dellgran &
Hajer 2000, Astvik 2003). Men det hand-
lar ocksa om att gora sig av med odnskade
eller mindre attraktiva uppgifter, vilka
ibland kallas "dirty work” (Huges & Coser
1994, i Liljegren 2008). Inom séa kallade
manniskovardande organisationer innebér
specialisering ofta att brukare sorteras in
i olika kategorier, vilka kan vara antingen
byrakratiska/juridiska eller professionellt/
vetenskapligt grundade (Brante 2006, Bor-
jesson & Palmblad 2008, Hasenfeld 2010).
Analogt med detta fragmentiseras olika
verksamhetsomraden i alltmer speciali-
serade subomraden (Jirvinen m. fl. 2002,
Astvik 2003).

Processen i vilken krav framférs pa en
viss yrkesgrupps utbildning och kompetens
for arbete inom ett yrkesomrade i syfte att
legitimera krav pa jurisdiktion kan benim-
nas professionalisering (Abbot 1988, Lilje-
gren 2008). Professionalisering kan forstas
utifran tva centrala aspekter, den organisa-
toriska respektive den performativa. Den
forstndmnda avser en yrkesgrupps kontroll
Sver vissa arbetsuppgifter, vilken kan vara
bade extern som krav pa legitimation och
intern det vill siga att yrkesgruppen sjilv
utformar kriterierna for god yrkesutévning
(Molander & Terum 2008). Den perfor-
mativa aspekten &r central i denna studie,
och handlar om krav pa en specifik kvali-
tet avseende personens férmaga att handla
eller utféra arbetsuppgifter Detta kan

innefatta bade utbildning och erfarenhet
(Molander & Terum 2008).

Det vanliga &r att yrkesgrupper sjilva
driver fragan om professionalisering, nagot
som dock inte ér fallet for baspersonalen
inom de yrkesomraden vi studerar Hir
drivs dessa fragor istillet av andra aktorer,
béade inom och utom den egna organisatio-
nen (Ahnlund & Johansson 2006, Social-
styrelsen 2004, 2005, 2009a, 2010, Mark-
strém 2007).

Diskussionen om en yrkesgrupps gene-
rella och specifika kompetensbehov kan
ocksa forstas i termer av internt griansarbete
(Liljegren 2008). Grinser mellan och inom
olika yrkesgrupper konstrueras i en stin-
digt pagaende process av férhandlingar och
omforhandlingar. Formerandet av grinser
sker i det dagliga arbetet pa arbetsplatserna
men ocksa pa dvergripande policyniva och/
eller via fackféreningarnas arbete med att
bevaka yrkesgruppers krav och intressen.

Syfte och fragestallningar

Det évergripande syftet ér att, ur ett stra-
tegiskt perspektiv, beskriva och analysera
olika aspekter av baspersonalens profes-
sionaliseringsprocess inom yrkesomradena
funktionshinderverksamhet och #ldreom-
sorg med fokus pa grinskonstruktioner och
krav pa kompetens.

Hur definieras och avgrinsas yrkesom-
radena?

Vilka kompetenskrav formuleras for
baspersonalen?

Vilka likheter och skillnader framkom-
mer mellan de tva yrkesomradena?
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Metod

Det empiriska materialet till denna studie
har samlats in via fokusgruppsintervjuer i
tva olika grupper. Den ena bestod av repre-
sentanter fran funktionshinderverksamhet
och den andra fran dldreomsorg, i en stor
kommun indelad i flera stadsdelsférvalt-
ningar. Deltagarna till fokusgrupperna
rekryterades med hjilp av tva tjanstemin
med ett kommundvergripande ansvar for
funktionshinderverksamhet respektive 4ld-
reomsorg inom ramen for ett utvecklings-
arbete kring kompetensfragor fér basperso-
nalen. Fokusgrupperna bestod av verksam-
hetschefer, enhetschefer, metodutvecklare
och planeringsledare. Valet av metod kan
relateras till intresset av att fa kunskap om
hur personer i olika strategiska positio-
ner gemensamt resonerar kring ett visst
fenomen. Styrkan med fokusgrupper &r
att interaktionen mellan gruppdeltagarna
kan stimulera till gemensam reflektion
och erfarenhetsutbyte (Puchta & Potter
2004). En fokusgruppintervju kan beskri-
vas som ett dppet samtal, dir data samlas
in genom gruppinteraktion runt ett dmne
som bestdms av forskaren. Sessionerna
leds i allminhet av en eller tvd moderatorer
som, ofta med stod av en frageguide, stiller
oppna fragor om deltagarnas erfarenheter
och synpunkter kring ett specifikt dmne
(Morgan 1998, Puchta & Potter 2004).
Varje grupp triffades tvad och en halv
timme vid tva tillfillen vardera och vi
forfattare fungerade som moderatorer.
Till var hjalp hade vi en frageguide som
inneholl fragor om yrkesomrade, kom-
petensbehov och syn péa specialisering.
Stort utrymme gavs till deltagarnas egna

reflektioner. Arbetsprocessen i fokusgrup-
perna féljde den sedvanliga uppliggningen
(Morgan 1998), med en introducerande fas,
dir syftet var att lira kiinna varandra och
varandras yrkespraktik, foérankra projek-
tets syfte och planera gruppens fortsatta
arbete. En arbetsfas, dér deltagarna, genom
konkreta fragestillningar fick mojlighet att
djupare reflektera kring sina erfarenheter. I
den avslutande och uppféljande fasen, gavs
deltagarna mojligheter att reflektera éver
gruppens arbete. Fokusgruppsintervjuerna
spelades in pa band och skrevs direfter ut
ordagrant, dock med sprakliga korrektioner.

Analysarbetet var empiriskt orienterat,
dven om vi tog var utgangspunkt i tidigare
forskning och teori inom kompetens- och
professionsfiltet. Analysen utvecklades
fran att vara forhallandevis 6ppen till att
bli allt mer fokuserad, vilket #r kiinneteck-
nande for kvalitativ forskning (Silverman
1993, Miles & Huberman 1994). Rent kon-
kret gick analysen till sa att vi var och en
for sig liste igenom samtliga utskrifter och
gjorde en prelimindr och 6ppen kodning
av materialet. Parallellt med detta sam-
manstillde vi en lista éver de idéer som
framkom, relaterat till teoretiska begrepp
och tidigare forskning. Nista steg i ana-
lysprocessen innebar att vi aterigen liste
igenom alla utskrifter, sorterade koder och
la dem samman till olika teman som rela-
terade till forskningsfragorna. Direfter
jamforde och diskuterade vi de olika tolk-
ningarna tills konsensus uppnaddes om tva
huvudteman med tillhérande underteman.
Det forsta huvudtemat ” Yrkesomradets
definition och avgriansning” handlar om
yrkesfiltens och arbetets karaktir inom
verksamheterna medan det andra huvud-
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temat "Kompetenskrav” belyser vilken typ
av kompetens som deltagarna menar krivs
och som behéver forstirkas hos baspersona-
len. Som ett sista steg i analysen gjorde vi
en systematisk genomgang av likheter och
skillnader mellan verksamheterna. Vi sokte
ocksa fordjupa forstaelsen av det empiriska
materialet med hjilp av nagra relevanta
teoretiska begrepp, vilket ledde till identi-
fikation av teman pa en mer abstrakt niva.
De benidmns som "Homogena och hetero-
gena yrkesomraden och kompetenskrav”,
"Grinsarbete och kompetens” samt "Mot-
sigelsefulla  professionaliseringstenden-
ser”. Dessa redovisas i artikelns summering
och diskussion. De olika temana och deras
inbérdes relation askadliggors i tabell 1.

Yrkesomradets definition och
avgransning
Bdde utvidga och sndva in
Inom bade funktionshinder- och aldre-
omsorgsgrupperna finns en strivan att

avgriansa sitt uppdrag och att utdefiniera
vissa arbetsuppgifter. Griansen mellan de

Tabell I.

tva verksamhetsomradenas ansvar 4r av tra-
dition aldersbestimd. Brukare &ver 65 ar
riknas till dldreomsorgens ansvarsomrade
och de under denna alder "tillhér” funk-
tionshinderverksamheten. 1 fokusgruppen
kring aldreomsorg anser man att det dr en
forlegad grins da ingen har behov av hjilp
fran dldreomsorgen enbart pa grund av nor-
malt aldrande vid s& unga ar. En mer adek-
vat grins vore vid 75 eller 80 4r, menar man.
De 'yngre ildre’ som har behov av insatser
har det pa grund av sociala problem, sjuk-
dom och/eller funktionshinder. Dérfér bor
andra verksamheter, som har kompetens
inom dessa omraden, ha fortsatt ansvar
for dem dven nir de fyllt 65 ar. Man stri-
var alltsa efter en tydligare specialisering
genom att avgrinsa ‘det normala aldrandet’
som sitt yrkesomrade.

..ndr man dr dver 65 dd hinvisar vildigt
mdnga till art det fdr dldreomsorgen han-
tera. Och vi har ju inte riktigt den kompe-
tensen. (Fokusgrupp AO)

I motsats till detta anser deltagarna i fokus-
gruppen kring funktionshinder att alders-
problematiken tar éver fér brukare 6ver 65

Owersikt ver artikelns empiriska och analytiska teman.

Yrkesomradets definition och avgriansning | Kompetenskrav
Bade utvidga | Standardi- Organisering | Kompeten- Formell Generalist
och sndvain sering eller efter specifika | sens kdrna kompetens men ocksad
situations- kategorier eller personlig | specialist
anpassning eller samman- lamplighet
satta behov

Homogena och heterogena yrkesomraden
och kompetenskrav

Griansarbete och
kompetens

Motsigelsefulla
professionaliserings-
tendenser
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ar, och man hivdar dirfor att dessa brukare
bor overga till dldreomsorgens ansvars-
omrade. Hir finns alltsd ingen strivan att
utvidga sitt yrkesomrade till att omfatta
gruppen personer med funktionshinder
som aldras. Ansvaret fér gruppen "yngre
ildre” med sociala problem och/eller funk-
tionshinder framstir som en grazon som
inte mutas in av nagon av verksamheterna.
Diremot tycker informanterna fran fokus-
gruppen kring funktionshinder att yrkes-
omradet bor utvidgas till att innefatta dven
de brukargrupper som har en social pro-
blematik i tilligg till sitt funktionshinder.
Man kan alltsa skénja en viss tvetydighet,
da man bade vill avgriansa och utvidga sitt
uppdrag.

Det dir en vildig fordndring sedan tio, tjugo
dar tillbaka. Nu dr det vildigt vanligt att
man har en intellektuell funktionsnedsditt-
ning med svdr kriminalitet och missbruk
med sig. (Fokusgrupp FH)

[ &ldreomsorgsgruppen finns &ven en
onskan att tydligare definiera 'vad vi egent-
ligen ska gora’ och vad andra verksamheter
och/eller anhoriga bor ta hand om. Nagot
som, enligt informanterna, kommer att bli
dn mer nddvindigt i takt med att antalet
ildre i samhillet okar. Personlig omsorg ses
som den centrala arbetsuppgiften medan
andra delar av det man arbetar med idag
med férdel kan utféras av andra aktérer.
Hushallssysslor bér de #ldre kunna képa
privat, och gemenskap och aktivering kan
ske genom frivilliga krafter, menar man.

Men jag menar stidning, dir det ndgonting
som vdr vdilutbildade, kanske higskoleut-

bildade personal ska syssla med nér vi har
ett 'rutavdrag’ som man kan dra av hdlften?
(Fokusgrupp AO)

Motsvarande diskussion framtrader inte
i fokusgruppen kring funktionshinder
dir man istillet ser det som sjalvklart att
samma personal utfér de arbetsuppgifter
som férekommer.

... man skall ge allt som den personen har
behov av i hemmet och i vardagslivet. Det
inkluderar att gi ut med soporna och det
inkluderar ADL och det inkluderar att tala
stodjande men dven bryta ensamhet och iso-
lering. Det dir ett oerhirt kvalificerat arbete!
Det dir lika svdrt att bedoma néir jag ska ta
soporna som néir jag skall évertala personen
att gora det (Fokusgrupp FH)

Standardisering eller
situationsanpassning

Merparten av deltagarna i fokusgrup-
pen kring funktionshinder framhaller att
det professionella arbetet inom omradet
fraimst utmirks av flexibilitet och situa-
tionsanpassning. Andra féresprakar dock
att vissa typer av arbetsuppgifter kan stan-
dardiseras. Genom att pa ett tydligare sitt
malstyra och manualbasera arbetet kan
brukarnas rittsikerhet stirkas och arbetet
utféras pa ett mer rationellt sitt.

Alltsd ndgon form av instrument for bedom-
ning av behov, problemomrdden och livsom-
rdden, alltsd typ ICF. ... Det dir lite eftersatt
inom funktionshinderomrddet att vi inte ser
att vi mdste utveckla kompetens att birja
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anviinda sdadana instrument. Det kan jag se
som en framtidsfrdga. (Fokusgrupp FH)

Informanterna fran #ldreomsorgen, dir
man har storre erfarenhet av ett standar-
diserat arbetssitt, dr mer tveksamma. Ett
exempel 4r att de inte ldngre tror att stirkta
rutiner kring genomférandeplaner r till-
riackligt for att forbéttra arbetet. Dessa
rutiner maste kombineras med kunskap
om hur dokumenten ska omvandlas i prak-
tiskt arbete, for att utveckla arbetet inom
omradet. Informanterna  understryker
ocksa vikten av att arbeta mer situations-
och individanpassat. Inte minst darfor att
de menar att framtidens ildre inte kommer
att ndja sig med dldreomsorgens nuvarande

inriktning mot generella 16sningar.

For jag tror att mdnga utav dom hdr genom-
forandeplanerna dom blir ett papper som
stdr i en pdirm om man inte kan omsdtta det
i det dagliga arbetet. (Fokusgrupp AO)

Organisering utifrdn
specifika kategorier eller
sammansatta behov

Fragan om kategoriboenden, alltsd om att
manniskor med samma typ av diagnos eller
funktionshinder bér bo tillsammans, ir cen-
tral i fokusgruppen med deltagare fran funk-
tionshinderomréadet. Vissa hivdar att detta
ar nagot positivt, en utveckling att striva
efter, da olika typer av funktionshinder har
sina speciella sirdrag och sin problematik.
For att detta skall bli ett framgangskoncept
krivs specialutbildad personal med fordju-
pad kunskap om en specifik diagnosgrupp.

Att man har gdtt olika kurser sd att man
far sin specialitet och sitt omrdde som man
jobbar med. Det behiver ju inte vara sd jéit-
tesmalt, vi ndmner ju ofta autism men det
finns sd mycket annat ocksd som forvirvade
hjdirnskador. (Fokusgrupp FH)

Andpra stiller sig mer skeptiska till tanken
om kategoriboenden och menar att risken
finns att det blir ett alltfor forenklat sitt
att dela in méinniskor, inte minst darfér att
de flesta manniskor gar att placera in i flera
olika typer av kategorier.

Men jag tinker sd hér att om vi har ett
kategoriboende for ménniskor med ett intel-
lektuellt funktionshinder sd har de ju olika
behov. Ndgra kan ha en svdr psykiatrisk
problematik, en del kan inte gd, ndgra dr
unga och ndgra éir gamla och en del kan ha
en missbruksproblematik. (Fokusgrupp FH)

Fragan om diagnosstyrda kategoriboenden
ar inte lika aktuell i fokusgruppen kring
dldreomsorg. Traditionellt finns sirskilda
boenden fér personer med demens. Vis-
serligen menar de att det ofta uppstar
problem kring personer som har vissa diag-
noser inom exempelvis det psykiatriska
filtet eller rérande missbruk. Men det de
efterfragar #r snarare speciella resursper-
soner med kompetens inom olika omraden
an speciella boenden inriktade pa speciella
diagnoser. En typ av kategoriboende nimns
dock, namligen de for dldre manniskor med
invandrarbakgrund. Hir ér det personernas
ursprungssprak som ar grunden till katego-
riseringen och man strivar efter att anstilla
personal med samma ursprungssprak.
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Vi har ju ett uppdrag att vi skall tillgodose
vdr omsoryg pd personens sprdk, det tror jag

att vi behover ténka jéttemycket pd. (Fokus-
grupp AO)

Kompetenskrav

Kompetensens kdrna

I bada fokusgrupperna menar man att den
centrala kompetensen handlar om social
kunskap. Informanterna fran ildreomsor-
gen betonar den sociala omsorgskunska-
pen som kompetensens kirna och att den
behévs for att tydliggdra den sociala aspek-
ten av dldreomsorgen. Vissa pekar ocksa
pa behovet av pedagogisk kunskap inom
omradet. De betonar dessutom vikten av
att baspersonalens utbildning blir mindre
sjukvardsinriktad 4n vad som hittills varit
fallet. I fokusgruppen kring #ldreomsorg
lyfter de dven fram behovet av kompetens
kring dldre med demens, psykiska funk-
tionshinder samt missbruk. Dessutom ser
de positivt pa att ha personal med andra
kunskapsinriktningar i personalgruppen,
som exempelvis kulturvetare, hilsopedago-
ger och forskollirare.

Jag hade en litteraturvetare som jobbade i
direktarbete och det var jéttebra med det.
Hon var jitteduktig pd litteratur och pd
poesi och annat och skulle starta en ldscir-
kel. (Fokusgrupp AO)

Aven om deltagarna i funktionshindergrup-
pen ser en hel rad olika teoretiska kunska-
per vilka kan vara lampliga for yrkesomra-

det s finns, menar de, en speciell typ av
social kunskap som ar anviandbar i arbetet
med brukare med skilda behov. Informan-
terna f6r da fram socialpedagogik som en
viktig del i kompetensens kirna, men som
behover kombineras med malgruppskun-
skap. Denna definieras bade som kunskap
om funktionshinder i allminhet och som
kunskap om avgrinsade diagnoser.

Det krivs socialpedagogisk kunskap, lite
mer som dd det fanns en egen socialpeda-
gogutbildning. Den integrerade man sedan
i socionomutbildningen vilket jag tyckte
pd mdnga sdtt var synd. For den hade ju
mycket, mycket mer av en sdadan profil som
dér man blev omvdrdande men inte omhul-
dande sd pd ett gott sditt och med pedagogik
i och alltihopa det hér och vildigt mycket
kunskaper. (Fokusgrupp FH)

Formell kompetens eller
personlig lamplighet

For att kunna utfora arbetet pa ett till-
fredsstillande sitt hivdar informanterna
fran funktionshinderverksamheten att det
bor stillas storre krav pa formell kompe-
tens i form av utbildning 4n tidigare. Vilken
typ av utbildning som 4r den bista finns det
olika uppfattningar om. Nagra menar att
en gedigen utbildning pa hogskoleniva ger
storre férutsittningar for ett individualise-
rat arbetssitt men ocksa ckade méijligheter
till etisk medvetenhet och reflektion. Dock
finns det andra som framhaller att egenska-
per som personlig lamplighet 4r mer bety-
delsefulla dn formell kompetens.
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- Det handlar om personer riitt mycket fak-
tiskt.

- Ja, det dir fingertoppskdinsla.

- Ja den personliga ldmpligheten for jobbet
och att vaska fram ritt personer till riitt
arbetsuppgifter. (Fokusgrupp FH)

Vissa uttrycker farhagor om att alltfor vl-
utbildad personal inte kommer att finna
tillrackliga utmaningar i att arbeta med
minniskor med funktionshinder. Delta-
garna menar vidare att en alltfér teoretiskt
inriktad utbildning inte ger det "bondfor-
nuft” som behévs i arbetet. Men det finns
ocksa de som menar att teoretisk och prak-
tisk kunskap inte behdver sta i motsittning
till varandra. Snarare kan de mer praktiska
aspekterna av arbetet komma att utvecklas
genom att man pa ett medvetet sitt anvin-
der den teoretiska kunskapen.

Jag stéller den hemska frdgan, beror det
pd vdra virderingar? En kollega till mig sa
hur skall jag fd en socionom att gd ut med
soporna? Dd tinkte jag att dd har du pro-
blem min viin. For mig dir det en pedagogisk
uppgift att lyckas med ait fa brukarna att
gora det sjélva. (Fokusgrupp FH)

Aven i fokusgruppen kring #ldreomsorg
menar de att kraven pa formell kompetens
bor stirkas ytterligare. Det finns en tvek-
samhet om gymnasieskolans omvardnads-
program ricker till fér att méta de dkande
kraven inom #ldreomsorgen. Informanterna
framhaller att kommande generationer
dldre kommer att ha andra krav och for-
vintningar vilket krdver en annan sjélvstin-
dighet hos de anstillda.

For att tydliggora det sociala perspek-

tivet inom #ldreomsorgen krivs att man
anstiller hogskoleutbildad baspersonal
med social inriktning. Dessa personer
skulle dven kunna handleda och utveckla
metoder for det direkta arbetet. Nagra av
informanterna berittar att de har anstillt
hogskoleutbildad baspersonal trots att det
strider mot traditionen inom #ldreomsor-
gen och har da métts av ett visst fackligt
motstand.

Men dven vikten av att personalen skall
ha en slags bemétandekompetens #r nagot
man framhaller i fokusgruppen kring ld-
reomsorg. Hir finns inga diskussioner
om att formell kompetens och personlig
lamplighet star i motsatsférhallande till
varandra. Dock framhalls att forna tiders
anstillda, som ofta hade varit hemmafruar,
bade hade personliga egenskaper och kun-
skaper som dagens personal kan sakna.
En uppfattning som foérs fram ar att de
anstillda ofta har rollen som "tusenkonst-
nirer” vilket innebir att de maste besitta
en bred kompetens bade av teoretisk och
praktisk karaktir.

Alltsd det dir lite det vi har pratat om, allti-
allo, man ska vara stidare, omsorg, kultu-
rellt alltsd egentligen dir det en tusenkonst-
ndr. (Fokusgrupp AO)

Andra framhaller att det kanske 4r dags att
skilja pa teoretiskt och praktiskt kompe-
tenta personer och lata dem fa arbeta med
uppgifter i enlighet med detta.

... ja for jag kan tycka att finns det personer
som dir utbildade for att laga mat sd tycker
jag nog att det dir dom som ska gora det. Och
finns det dom som dir duktiga pd att stéda sd
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dr det dom som ska gora det. Dd kan dom
som jobbar hos oss gira sd mycket annat dd.

(Fokusgrupp AO)

Generalist men ocksd
specialist

I fokusgruppen kring funktionshinder finns
en enighet kring att grundutbildningen pa
bade gymnasie- och hdgskoleniva bor ge
generalistkompetens. Vissa arbetsuppgifter
inom omradet anses dock sa komplexa och
svara att det dven krivs specialistkompe-
tens av olika slag. Nagra framhaller att en
hogre utbildning kan vara av generalistka-
raktir men att annan utbildning bér vara av
specialistkaraktir.

Jag tycker att samhidillets skolor ska utbilda
till generalister men med kunskap om funk-
tionshinder och sen tror jag ndgonstans
dndd art man ocksd kan erbjuda kurser
eller pabyggnadsutbildningar. (Fokusgrupp
FH)

Vad som bér vara innehéllet i generalist-
respektive specialistutbildning finns det
dock olika uppfattningar om i gruppen.
Négra menar att kunskap kring funktions-
hinder bér vara en generalistinriktning
och att férdjupad kompetens kring olika
typer av diagnosgrupper eller specifika
funktionshinder dr specialistinriktningen.
Andra anser istillet att kunskap om min-
niskor i behov av socialt stéd och social-
pedagogik dr generalistinriktningen. Spe-
cialistinriktningen bor istillet inriktas pa
olika aspekter av funktionshinder.

...det som man ska se som specialist det behé-
ver vara vildigt mycket mer vildefinierat
dn vad det dir nu. (Fokusgrupp FH)

Men flera faror med alltfér hog specialise-
ring lyfts upp i fokusgruppen kring funk-
tionshinder. Att understryka det specifika
kan medféra att det viktiga vardagsarbetet
med de stora brukargrupperna kommer
i skymundan. Risken finns, menar de, att
den specialistutbildade personalen inte
vill utféra ickespecialiserade arbetsupp-
gifter. Detta kan medféra en 6kad arbets-
delning inom verksamheten vilket ses som
en nackdel fér brukarna. Informanterna
ser dven en fara i att personal med hog spe-
cialistkompetens kan se sig som férmer dn
andra.

Och ha en arbetsgrupp déir man upplevde
att man hade kunskap om autism, det var
ingen rolig arbetsgrupp for dom upplevde art
de kunde allt. Dom var vérldsbést och vdl-
digt starkal (Fokusgrupp FH)

I dldreomsorgsgruppen ér det en genera-
listutbildning med inriktning mot social
omsorg som efterfragas for baspersonalen.
Gymnasieskolans ~ omvardnadsprogram,
som tidigare betraktats som "ritt” utbild-
ning fér omradet, anses dock som alltfér

sjukvardsinriktat.

Jag kan tycka art underskiterskeutbild-
ningen [omvdrdnadsprogrammet] den dr
kanske for mycket sjukvdrdsinriktad. Man
behéver vinda den till mera social omsorg,
for det dir ju dnda det vi jobbar med i dildre-
omsorgen. (Fokusgrupp AO)
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I tilligg ser de dven behov av att denna
grundutbildning kompletteras med viss
specialistkompetens. De menar dock att
det finns en skillnad mellan hur cheferna
definierar vilken specialistkompetens som
det finns behov av och vilken specialist-
kompetens baspersonalen sjilva efterfra-
gar. Informanterna menar att cheferna
girna ser specialisering i metodutveckling
och handledning samt 6kad kunskap om
dldre med psykiska problem och miss-
bruk. Déaremot 6nskar baspersonalen,
enligt informanterna, férdjupad kunskap
inom sjukvard, trots att sjukvardsuppgif-
ter sillan utférs av baspersonalen. Detta
tolkas som ett av flera uttryck for sjukvar-
dens 6verordnade status i férhallande till
den sociala omsorgen.

Sd kan man frdga, om ni skulle véirdera vad
ni skulle vilja ha for utbildning i arbetsgrup-
pen? Ja sd brukar det komma efter en stund,
ja vi skulle behéva en fordjupning i sdrvdrd.
(Fokusgrupp AO)

Inom #ldreomsorgsgruppen fors dven en
livlig diskussion kring vikten av att den
specialistutbildade personalens kompetens
verkligen anvinds fullt ut.

Pa ndgot sditt ir det sd hdér att man gdr speci-
alistutbildningar, hur anvéiinder vi dom sen
dad ndr dom har gadtt dom hér utbildning-
arna? Och vdgar vi std for att, ja men du
har gdtt den hdr specialistkompetensen, du
far gora dom hdir specifika uppgifterna men
du har det inte’ [och far déirfor inte gora dom
uppgifterna]. (Fokusgrupp AO)

Summering och diskussion

Homogena och heterogena
yrkesomrdden och
kompetenskrav

Foretridarna for bade funktionshinderverk-
samheten och dldreomsorgen definierar, om
ian med viss ambivalens, yrkesomradena
som “sociala filt” dir betydelsen av det
sociala perspektivet framhalls pa bekostnad
av ett omvardande och medicinskt synsitt.
Nir informanterna beskriver sina yrkesom-
raden och vilken kompetens de menar att
baspersonalen behéver framkommer dock
en motstridig bild. Fér dldreomsorgens del
sa beskrivs yrkesomradet som homogent.
Malgruppen bestir av personer som pa
grund av aldrandet behéver hjilp av olika
slag och deras behov forklaras pa enhet-
lig gruppniva. Aldrandet problematiseras
inte utan beskrivs i "normala termer” som
en naturlig fas i livsloppet. Fokusgrupps-
deltagarna anser inte att man inom &ldre-
omsorgen kan ge alla typer av hjilpinsatser,
utan vill huvudsakligen ansvara fér den
personliga omsorgen. I kontrast till detta s&
beskrivs baspersonalens kompetensbehov
som mer heterogena. Férutom kunskap om
social omsorg sa efterfragas en mangfald av
kompetenser inom det pedagogiska, hilso-
vetenskapliga och humanistiska omradet.
Inom funktionshinderverksamheten &r
bilden snarare den omvinda. Dir beskriver
informanterna yrkesomradet som mang-
facetterat och heterogent, bestiaende av
brukare med individuella och skiftande
behov av hjilp. Malgruppen framstills i
termer av olika avgrinsade undergrupper,
ofta bendmnda i olika diagnostiska termer,
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dir betoningen ligger pa det specifika och
problematiska. Konsekvensen blir att funk-
tionshinder formuleras som bade en social
och en medicinsk kategori (Brante 2006,
Borjesson & Palmblad 2008). Men den kom-
petens informanterna menar att basperso-
nalen behover speglar inte denna mangfald
utan beskrivs i mer homogena termer dér
kirnan bestar av att ge individuellt, socialt
och pedagogiskt stod, ibland benimnt som
socialpedagogik. Ovanstaende resonemang
askadliggors i tabell 2.

Tabell 2.
Yrkesféltets respektive kompetenskravens

karaktéir inom funktionshinderverksamhet
(FH) och dldreomsorg (AQ).

Homogent | Heterogent
Yrkesfalt AO FH
Kompetens- FH AO
krav

Aven i andra studier beskrivs att ldre per-
soner och personer med funktionshinder
ofta ses som tva olika grupper med skilda
behov, trots att de dldre personer som ar
foremal for dldreomsorgens insatser har
olika funktionshinder (Szebehely & Tryde-
gard 2007). De ildre betraktas bade fran
policyhall och fran olika yrkesgrupper
inom varden och omsorgen som en enhetlig
grupp med likartade "normala” behov kopp-
lade till deras position i livsloppet. Perso-
ner med funktionshinder, 4 andra sidan, ses
som individer med individuella behov och
livsstilar (Markstrom 2007, Holme 2008,
Jonson & Taghizadeh 2009). Detta synsiitt
genomsyrar dven den differentierade lag-
stiftningen inom omradet med starkare rit-
tigheter fér personer med funktionshinder.

Grdnsarbete och kompetens

I bada fokusgrupperna kan vi se uttryck
for olika former av grinsarbete genom kon-
struktion eller dekonstruktion av grinser
bide gentemot varandras verksamheter
och andra niraliggande yrkesfilt (Abbot
1988, Liliegren 2008). For ildreomsorgen
ar begreppet social omsorg centralt och har
historiskt sett haft en symbolisk betydelse
och markerat en grins bade gentemot sjuk-
varden och till familjens ansvarsomrade
(Johansson 2001). Social omsorg fungerar
som ett "honnérsord” for efterfragad kom-
petens bland deltagarna i fokusgrupperna,
dven om det ar oklart vad den bestar av.
Forskare inom omradet menar att socialt
omsorgsarbete priglas av en helhetssyn
innehallande praktiska, sociala och emo-
tionella dimensioner (Szebehely 1995,
Ungerson 2005). Detta aterspeglas inte i
diskussionen i fokusgrupperna dir den
sociala omsorgen snarare drineras pa inne-
hall eftersom man r villig att 6verlata dess
sociala och vissa av dess praktiska aspek-
ter 4t andra aktodrer. Kvar star det som har
med brukarens personliga omsorg att gora.
Férutom att etnicitet till viss del lyfts upp
i diskussionen problematiseras inte andra
maktaspekter sisom kon och klass, vilka
kan paverka relationen mellan omsorgsgi-
vare och omsorgstagare (se Waerness 1984,
Fisher & Tronto 1990, Tronto 1993, Mark-
strém 2007).

Inom funktionshinderverksamheten lyfter
informanterna fram att yrkesfiltet priglas
av komplexitet, inte minst kring speciella
diagnoser och sociala problem. Genom att
tona ner betydelsen av social omsorg som
en efterfragad kompetens, vilken av flera
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informanter ses som tillhérande en svun-
nen tid, markeras grinsen i férhallande
till dldreomsorgen. Inom funktionshinder-
verksamheten framtrider socialpedagogik
som begrepp for efterfragad kompetens,
dven om det inte framstar som lika tydlig
som begreppet social omsorg inom #ldre-
omsorgen. Socialpedagogik férknippas, om
4n med viss reservation, mer med traditio-
nellt socialt arbete dn med aldreomsorg. I
litteraturen ringas den socialpedagogiska
kompetensen ofta in som olika former av
lirande och utveckling som upptriader
i sammanhang dir sociala problem har
identifierats. Men ocksa att det socialpe-
dagogiska arbetet syftar till att férhindra
marginalisering och utanférskap och i stil-
let skapa forutsittningar for social integre-
ring och delaktighet (Madsen 1995, 2006,
Young 1999, Gustavsson 2008). Informan-
terna fran funktionshinderverksamheten
verkar dock mena att den efterfragade
kompetensen snarare handlar om brukar-
nas larande och utveckling @n att skapa
forutsittningar for social integrering och
delaktighet. Hir problematiseras ingen av
maktaspekterna kén, klass och etnicitet.
Anvindningen av begreppen social
omsorg och socialpedagogik bidrar till att
skapa en ideologisk diskurs i syfte att defi-
niera det egna yrkesomradets granser (Lil-
jegren 2008). For dldreomsorgens del har
social omsorg varit en stabil ideologisk led-
stjrna under forhallandevis lang tid &ven
om innebdrden i begreppet har férind-
rats. Det bidrar till att skapa en gemensam
yrkesidentitet samtidigt som det konstru-
erar en tydlig grians gentemot det medicin-
ska filtet (Abbot 1995). Genom att féra in
begreppet socialpedagogik i funktionshin-

derverksamheten sa anger informanterna
en vilja att fordndra en tidigare "omsorgs-
diskurs”. Pa sa vis konstrueras en tydlig
grans gentemot aldreomsorgens yrkesfalt
samtidigt som grinsen till det traditionella
sociala arbetet "mjukas upp” .

[ granslandet mellan funktionshinder-
verksamheten och #ldreomsorgen finns
arbetsuppgifter som informanterna énskar
utdefiniera da de inte uppfattas som attrak-
tiva for nagot av yrkesomradena. Tydligast
ar detta avseende vilken verksamhet som
bor ansvara for "yngre ildre”, det vill siga
personer som fyllt 65 ar. Informanterna fran
dldreomsorgen menar att dessa personer
sillan behéver hjilp pa grund av aldrandet
utan istéllet har andra problem som kan ha
funnits dir sedan lang tid. Informanterna
fran funktionshinderverksamheten anser
dock att aldrandeproblematiken tar &ver-
handen vid 65 ar. Arbetet med de "yngre
dldre” framstar dirfér som en "Svarte
Petter” vilken bada verksamheterna énskar
halla utanfér det egna yrkesomradets grin-
ser. Tydligt 4r att informanterna ser arbets-
uppgifter relaterade till denna grupp som
odnskade eller mindre attraktiva (Huges &
Coser 1994, i Liljegren 2008).

Motsdgelsefulla
professionaliseringstendenser

Informanternas beskrivning av yrkesom-
radet inom funktionshinderverksamheten
som mangfacetterat och heterogent leder
fram till att de anser att baspersonalen
behéver en generalistkompetens pa gym-
nasie- eller hégskoleniva, ofta i kombina-
tion med specialiserad kompetens avseende
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olika typer av funktionshinder eller diag-
noser. Dessa krav pa utbildning och speci-
fik teoretisk kunskap kan ses som ett sitt
att legitimera baspersonalens kontroll dver
arbetsuppgifterna (Ahnlund & Johansson
2006, Liliegren 2008, Molander & Terum
2008).

Aven inom #ldreomsorgen efterfragar
vara informanter baspersonal med utbild-
ning inom social omsorg pa bide gymna-
sie- eller hogskoleniva. Men hir finns ocksa
uppfattningen att det behévs personal med
utbildning inom helt andra omraden. Detta,
tillsammans med betoningen av det "nor-
mala aldrandet” och vardagskompetens, kan
forsvara baspersonalens kontroll éver vissa
arbetsuppgifter. Specialiseringsstriavandena
inom &dldreomsorgen har dirfér snarare
drag av specialiserad arbetsdelning enligt
Tayloristisk modell (Flaa m. fl. 1995, Astvik
2003), dir

styckas i stidning, matlagning, personlig

"tusenkonstnirens” arbete
omsorg, gemenskap och aktivering.

Inom bade funktionshinderverksamhe-
ten och dldreomsorgen finns alltsi tecken
pa en spirande professionaliseringsprocess,
om 4n med olika intensitet. Men bilden ar
dock splittrad, inte minst nir det giller
krav pa baspersonalens kompetens. Det
handlar om huruvida det ska stillas krav
péa en viss teoretisk kunskap innan man
anstills och tillats utféra arbetsuppgif-
ter inom omradet, eller om kompetensen
fraimst handlar om personlig ldmplig-
het och att 6vrig kunskap utvecklas inom
ramen for yrkesutdvningen. Vi kan skénja
en viss ambivalens hos deltagarna i fokus-
grupperna. Men de flesta stédjer den 6ver-
gripande statliga policyn, som innebar krav
pa en forh6jd utbildningsniva, vilken kan ge

okad professionell status. Detta ses som en
forutsittning for att formedla insatser av
god kvalitet (Socialstyrelsen 2004, 2005).
Dock saknas reflektioner éver om forhojd
utbildningsnivd kan riskera att férstirka
baspersonalens maktposition i férhallande
till brukarna, nagot som ofta lyfts fram
i diskussioner kring professionalisering
(Molander & Terum 2008; Waerness 1984).
Men forhojd kompetensniva motarbetas,
enligt vara informanter, fran fackligt hall,
dé de nuvarande facken riskerar att for-
lora medlemmar om baspersonal i storre
utstrickning blir hdgskoleutbildad. T lit-
teraturen framkommer dven att brukaror-
ganisationernas instillning varierar mellan
de olika verksamheterna. Inom funktions-
hinderomradet motarbetas krav pa hogre
och/eller specialiserad utbildning. Har star
istillet brukarinflytande och brukarens
upplevelse av kvalitet i centrum (Mark-
strom 2007). Pensionirsorganisationerna
inom #ldreomsorgen utgar dock ifran ett
sjalvklart positivt férhallande mellan for-
héjd utbildningsniva hos personalen och
insatsernas kvalitet (Ahnlund & Johans-
son 2006, Markstrém 2007). Ovanstaende
fragor kan frimst hinforas till den orga-
nisatoriska aspekten av professionalise-
ring, alltsa kontrollen éver vissa bestimda
arbetsuppgifter (Molander & Terum 2008).

Det finns dven ett visst vankelmod hos
informanterna nir det giller kunskapens
status och vilka kvaliteter baspersonalen
bor ha for att pa bista sitt kunna utfora
sitt arbete, vilket speglar den performativa
aspekten av professionalisering (Molander
& Terum 2008). Enligt samma forfattare
har dessa diskussioner framst handlat om
forhallandet mellan vetenskapligt/teore-
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tisk grundad kunskap och allmingiltiga
regler, & ena sidan, och praxiskunskap och
situationsrelaterad virderingsformaga, a
andra sidan. En uppfattning som férs fram
i fokusgrupperna ir att teoretisk kunskap
inte behover std i motsats till praxiskun-
skap, utan kan istillet ses som en férut-
sittning for situationsanpassning och okad
etisk medvetenhet. Men det finns ocksa de
informanter som ser ett motsatsférhallande
mellan olika typer av kunskap och framhal-
ler att alltfor teoretiskt utbildad basper-
sonal riskerar att férlora den flexibilitet
och situationsanpassning som krivs for att

utféra arbetet. Intressant att notera ir att
fragan om "evidensbaserad praktik” endast
berérs i fokusgruppen kring funktionshin-
der, och dé i mycket liten omfattning.
Resultatet av denna studie siger inget
om baspersonalens egen syn pa sitt yrkes-
omrade och sina kompetensbehov. Huru-
vida baspersonalen goér “gemensam sak”
med verksamheternas ledning 4r ett angela-
get amne for vidare studier. I denna studie
framkommer dock att personer i ledande
och strategiska positioner tar pa sig rollen
"professionalise-

som stillféretridande

ringsagenter” for baspersonalen.

Referenser

Abbot, Andrew (1988) The system of professions.
An essay on the division of expert labor. Chi-
cago: The University of Chicago Press.

Abbot, Andrew (1995) Boundaries of social work
or social work of boundaries? The social service
review, 69, 545-562.

Ahnlund, Petra (2008) Omsory som arbete. Om
utbildning, arbetsmiljo och relationer i dldre-
och handikappomsorgen. (Akademisk avhand-
ling) Umed universitet: Institutionen for socialt
arbete.

Ahnlund, Petra och Johansson, Stina (2006)
Omvardnadsutbildning som mal eller medel?
Om legitimitetsproblem och kunskapssyn.
Socialvetenskaplig tidskrift, 3(13), 212-227.

Astvik, Wanja (2003) Relationer som arbete. For-
utsdttningar for omsorgsfulla méten i hem-
ticinsten. (Akademisk avhandling) Stockholm:
Arbetslivsinstitutet.

Brante, Thomas (2006) Den nya psykiatrin. Exem-
plet ADHD. I: Hallerstedt, Gunilla (red). Diag-
nosens makt: om kunskap, pengar och lidande.
Géteborg: Diadalos.

Borjesson, Mats Palmblad, Eva (2008) Om strultje-
jer, arbetssokande och samarbetsvilliga: katego-

riseringar och samhdllsmoral i socialt arbete.
Malmé: Liber

Dellgran, Peter och Hojer, Staffan (2000) Kun-
skapsbildning, akademisering och professionali-
sering i socialt arbete. (Akademisk avhandling)
Goteborgs universitet: Institutionen fér socialt
arbete.

Eliasson, Rosmari (1992) Omsorg som Ionearbete:
om taylorisering och professionalisering. I: Eli-
asson, Rosmari (red) Egenheter och allmdnheter.
En antologi om omsorg och omsorgens villkor:
Lund: Arkiv Forlag.

Ellstrém, Per-Erik (1992) Kompetens, utbildning
och lirande i arbetslivet. Problem, begrepp och
teoretiska perspektiv. Stockholm: Publica.

Fisher, Bernice och Tronto, Joan (1990) Toward a
feminist theory of caring. I: Abel, Emily K och
Nelson, Margareta K (red) Circles of care. Work
and identity in women’s lives. Albany, N.Y.:
State University of New York Press.

Flaa, Paul; Hofoss, Dag; Holmer-Hoven, Finn;
Medhus, Thorstein och R &£nning, Rolf (1995)
Introduktion till organisationsteori. Lund: Stu-
dentlitteratur.

Gustavsson, Anders (2008) Var tids socialpedago-

AnnaDunér & Elisabeth Olin: En begynnande professionalisering?

351



gik. I: Molin, Martin; Gustavsson, Anders och
Hermansson, Hans-Erik (red). Meningsska-
pande och delaktighet. Om vir tids socialpeda-
gogik. Goteborg: Daidalos.

Hasenfeld, Yeheskel (2010) Human services as
complex organizations. Los Angeles: SAGE.

Holme, Lotta (2008) Det borde inte vara nagon
skillnad. Forhallningssitt till aldrande i handi-
kappolitisk belysning. I: Jeppsson Grassman,
Eva (red) Att dldras med funktionshinder. Lund:
Studentlitteratur.

Hughes, Everett Cherrington & Coser, Lewis A
(1994) On work, race and the sociological ima-
gination. Chicago: University of Chicago Press.

Johansson, Stina (2001) Den sociala omsorgens
akademisering. Stockholm: Liber.

Jérvinen, Margaretha; Elm Larsen, Jérgen och
Mortensen, Nils (2002) (red) Det magtfulde
méde mellem system og klient. Aarhus: Aarhus
Universitetsforlag.

Jonson, Hakan & Taghizadeh Larsson, Annika
(2009) The exclusion of older people in disabi-
lity activism and policies — A case of inadver-
tent ageism? Journal of Aging Studies, 23,69-77.

Larsson, Kristina (2004) According to need? Pre-
dicting use of formal and informal care in a Swe-
dish elderly population. (Akademisk avhand-
ling) Stockholms universitet: Socialhdgskolan.

Lindqvist, Rafael (2007) Funktionshindrade i vél-
féirdssamhdillet. Malmo:Gleerup

Liljegren, Andreas (2008) Professionellt gréinsar-
bete — socionomexemplet. (Akademisk avhand-
ling) Géteborgs universitet: Institutionen for
socialt arbete.

Madsen, Bent (1995) Socialpedagogik og sam-
fundsforvandling. En  grundbok. Viborg:
Munksgaard

Madsen, Bent (2006) Socialpedagogik och inklu-
sion i det moderna samhiillet.

Lund: Studentlitteratur

Markstrém, Carina (2007) Omsorg pa remiss. [:
Johansson, Stina (red) Social omsorg i socialt
arbete. Malmd: Gleerups.

Miles, Matthew B & Huberman, A Michael (1994)
Qualitative data analysis. Thousand Oaks, CA:
SAGE.

Molander, Ander & Terum, Lars Inge (2008) Pro-
fesjonsstudier - en introduksjon. I: Anders
Molander & Lars Inge Terum (red.) Profesjons-
studier. Oslo: Unversitetsforlaget.

Morgan, David L (1998) The Focusgroup Guide-
book. Thousand Oaks: Sage publication.

Puchta, Claudia och Potter, Jonathan (2004) Focus
Group Practice. London: Sage.

Silverman, David (1993) Interpreting qualitative
data. Methods for analysing, talk, text and inte-
raction. London: SAGE.

Socialstyrelsen (2004) Investera nu! Handlings-
plan for kompetensfirsirining inom vdrd och
omsorg. Stockholm: Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen (2005) Omwdrdnadsassistentens
kompetens. Grundldggande kompetensniva.
Stockholm: Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen (2009a) Insatser och stid till perso-
ner med funktionsnedsdtining. Ligesrapport
2008. Stockholm: Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen (2009b) Vird och omsorg om dldre.
Liéigesrapport 2008. Stockholm: Socialstyrel-
sen.

Socialstyrelsen (2010) Ldgesrapport 2010. Folk-
hélsa, Hdlso- och sjukvdrd, Individ- och famil-
jeomsorg, Stéd och service till personer med
funktionsnedsdttning, Vdrd och omsorg om
dldre. Stockholm: Socialstyrelsen.

Szebehely, Marta (1995) Vardagens organisering:
om vdrdbitriden och gamla i hemtjdnsten.
(Akademisk avhandling) Lund: Arkiv.

Szebehely, Marta (2000) Aldreomsorg i omvand-
ling — knappare resurser och nya organisa-
tionsformer. I: Szebehely (red) Vilfdrd, vdird
och omsorg. Kommitén Vilfirdsbokslut. SOU
2000:38. Stockholm: Fritzes.

Szebehely, Marta & Trydegard, Gunn-Britt (2007)
Omsorgstjinster for ildre och funktionshin-
drade: skilda villkor, skilda trender? Socialve-
tenskaplig tidskrift, 14,197-219.

Tronto, Joan (1993) Beyond Gender Differences
to a Theory of Care. I JM. Larrabee (red). An
Ethics of Care. Feminist and Interdisciplinary
Perspectives. New York and London: Routledge.

Toérnquist, Agneta (2004) Vad man ska kunna och
hur man ska vara. (Akademisk avhandling)

Socialvetenskaplig tidskrift nr 4+ 2011

352



Lirarhdgskolan i Stockholm: Institutionen fér
samhille, kultur och lirande.
Ungerson, Clare (2005) Care, work and feeling.
The Sociological Review, 53, 188-203.
Waerness, Kari (1984) The rationality of caring.
Economic and Industrial Democracy, 5, 185-
211.

Wreder, Malin (2005) I omsorgens namn. Tre dis-
kurser om dldreomsorg. (Akademisk avhand-
ling) Karlstad universitet: Institutionen for
samhillsvetenskap, avdelningen f6r sociologi.

Young, Iris (1999) Justice and the policis of diffe-
rence. Oxford:Princeton University Press.

Summary

Professionalization in it s initial stage? Boundary work and
demands for competence in social care for older persons and
persons with disabilities

This article aims at describing and ana-
lysing different aspects of the professiona-
lization process for social care staff, from
a strategic perspective, focusing boundary
work and demands for competence. The
empirical data consist of focus groups with
managers, and other persons in strategic
positions, from disability care and elderly
care. The representatives from both disa-
bility and elderly care describe the occupa-
tional areas of work as ‘social fields’ empha-
sising the social perspective at the sacrifice
of a health care or medical perspective.
However, in disability care the occupatio-
nal area as well as the users is described
in heterogeneous terms with an emphasis
on the specific and problematic. In elderly
care, on the other hand, this is described
as more or less homogeneous with an emp-
hasis on the general and normal. The rever-
sed picture emerges when it comes to the
demand for competence among care wor-

kers. In elderly care it is described in hete-
rogeneous terms, both as needs for social
care knowledge and as needs for knowledge
from totally different disciplines. In disabi-
lity care, the competence needs were more
homogeneous, and described as social sup-
port and social pedagogic knowledge. The
concept of social care is used in elderly care
as a boundary marker towards health care
and medicine. In disability care the con-
cept of social pedagogy is used to mark the
boundary to elderly care, and to connect
to more traditional social work. In both
elderly care and disability care, the repre-
sentatives point to the needs for education
on different levels for the care workers.
Still, the legitimacy for a specific education
for the care workers, and the accompanying
claims for jurisdiction emerge as weaker
in elderly care than in disability care. Ini-
tial professionalization is thus identified in

both fields.
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