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Att hålla ihop det sociala arbetet
Hur covid-19-pandemin påverkade tre olika 
civilsamhällesorganisationer

Keeping social work together: How the Covid-19 pandemic affected three different 
civil society organizations
When the Covid-19 pandemic reached Sweden, civil society organizations and their activities 
were affected to varying degrees, as was the rest of society. This article examines how three dif-
ferent civil society organizations – the Church’s deacons, women’s shelters and organizations that 
support the homeless – were affected by the pandemic. The purpose is to describe and investigate 
what so-called alignment work was carried out in three different spheres of civil society during 
the pandemic. This study has followed fourteen different civil society organizations from March 
2020 that are active in various places in southern Sweden. This has been done through short telep-
hone interviews. The term alignment work analyses the work of the civil society representatives to 
continue and maintain social work despite heavy restrictions. In other words, a form of harmo-
nization between, on the one hand, the guidelines and risks created by the pandemic, and, on the 
other hand, the continued social need for help, support and care. 
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Inledning

Jag tycker att det är svårt. Det tycker jag. Jag kommer inte att ha några äldreverk-

samheter i april, maj, det vet jag, men jag vet inte hur det kommer se ut i juni, 

och det beror ju helt på vilka rekommendationer som kommer att komma. Och 

jag tänker att … nej, det är det som kommer att styra vad vi gör här, helt enkelt. 

(Josefin)

Ett återkommande tema i de intervjuer jag gjort med tre olika civilsamhällesorgani-
sationer – kyrkans diakonverksamhet, kvinnojourer och verksamheter som stödjer 
hemlösa – under covid-19-pandemin är svårigheten med att hålla en fastslagen kurs 
i det sociala arbetet. Så var diakonen Josefin i citatet ovan högst osäker under våren 
2020 om hur smittspridningen av coronaviruset SARS-CoV-2 skulle fortgå och hur 
detta skulle påverka verksamheten under sommaren. De rekommendationer som 
hade kommit från Folkhälsomyndigheten under mars hade tydliggjort vad som inte 
gick att genomföra och som därmed hade gjort att hon hade fått ställa in mycket av 
de planerade verksamheter hon hade för april och maj. Samtidigt hade hon, tillsam-
mans med sitt arbetslag, snabbt anpassat sin verksamhet och försökte på olika sätt 
upprätthålla det sociala arbetet.
I den här artikeln kommer termen återstabiliserande arbete – utifrån den engelska 
termen alignment work – att användas för att analysera hur verksamhetsföreträdare 
från tre olika civilsamhällesorganisationer arbetade för att på olika sätt fortsätta att 
bedriva och erbjuda hjälp, stöd och omvårdnad till grupper och individer i utsatta 
livssituationer (jfr Casper & Berg 1995; Hedvig & Holmberg 2021). Samtidigt som 
riktlinjer från Folkhälsomyndigheten och från verksamheternas ledning skapade helt 
nya förutsättningar för det sociala arbetet, fanns behovet av hjälp, stöd och omvård-
nad kvar. Problemet var att mycket av detta behov förlitade sig på verksamhetsfor-
mer som nu plötsligt var begränsade och ibland var aktiviteterna helt omöjliga att 
genomföra på grund av risken att öka smittspridningen. Det var många gånger tra-
ditionellt socialt arbete i form av till exempel ansikte-till-ansikte-möten, att vara på 
plats där klienten är eller bor eller skapa gemenskaper för att på så sätt stödja indivi-
den. Det hade helt enkelt uppstått en konflikt mellan de intressen som finns när det 
kommer till hur det sociala arbetet bedrivs och nya riktlinjer och risker. I första hand 
smittrisker, men forskning har också påpekat att det finns risker för en negativ psy-
kisk påverkan för socialarbetare under pandemin (jfr Si m.fl. 2020; Afomachukwu & 
Walla 2021; Tosone 2021).
Genom begreppet återstabiliserande arbete undersöker jag hur enskilda verksamhets-
företrädare i tre olika civilsamhällesorganisationer kom att motivera sitt agerande 
och sitt förändringsarbete för att upprätthålla det sociala arbetet trots att erfarenhe-
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terna från verksamheterna, som citatet från Josefin ovan synliggör, var att riktlinjerna 
kunde vara både tvetydiga och heterogena till sin karaktär. En del av riktlinjerna omöj-
liggjorde det tidigare sociala arbetet för de olika verksamheterna, medan andra delar 
av riktlinjerna gjorde det svårt att veta hur den enskilde skulle planera och genomföra 
sin verksamhet på sikt. Syftet är att utifrån denna bakgrund beskriva och undersöka 
vilket återstabiliserande arbete verksamhetsföreträdare inom tre olika civilsamhälles-
verksamheter gjorde under den pågående pandemin. Det är en beskrivande studie 
inom ett växande forskningsfält med fokus på socialt arbete under covid-19-pan-
demin (jfr Afomachukwu & Walla 2021; Garrett 2021; Hansson & Petersson 2021; 
Tosone 2021; Turner 2021; Petersson & Hansson 2022). 

Teori: ett STS-perspektiv på socialt arbete
Studien använder sig av ett så kallat science and technology-perspektiv (hädanefter 
STS-perspektiv), ett perspektiv som har använts i relativt liten utsträckning inom 
forskning om det sociala arbetet (jfr Jacobsson 2018; Arvidsson 2019). Perspektivet 
kan sägas ta sin utgångspunkt i hur kunskap produceras, organiseras och rör sig 
mellan olika aktörer i samhället (Cozza 2021). Hur till exempel riktlinjer som är 
genererade inom en kunskapsinfrastruktur – som till exempel Folkhälsomyndigheten 
– får olika praktiska utfall i faktiska verksamheter när dessa riktlinjer implemente-
ras (Karasti m.fl. 2016; Arvidsson 2019). Traditionellt har naturvetenskap och teknik 
varit huvudfokus (Brown 2019; Cozza 2021), men jag vill argumentera för att dessa 
teoretiska och metodologiska perspektiv med fördel kan användas för att undersöka 
covid-19-pandemins inverkan på det sociala arbetet. Inte minst forskning som rör 
människors kännedom om och förhållande till immunologisk kunskap om bakterier 
och virus – något som ibland benämns som det immunitära livet, alltså hur vi påverkas 
av den immunologiska kunskapen i vår vardag – är centralt för att förstå det sociala 
arbetets organisering (jfr Martin 1990; Chandler m.fl. 2016; Brown 2019; Hansson, 
Lenander & Loodin 2021). 

Utgångspunkten är vidare att betrakta utvecklingsförloppet med covid-19-pande-
min som ett svårlöst problem – från STS-termen wicked problem (Horst & Webber 
1973; Rittel & Webber 1973) – i civilsamhällesorganisationernas verksamheter. Med 
detta menar jag att de riktlinjer som verksamheterna är skyldiga att följa och de fak-
tiska risker det innebär för enskilda individer att bli smittade av viruset uppställer 
sådana svårförenliga krav i verksamheterna att de är svåra, och ibland omöjliga, att 
omedelbart lösa (jfr Horst & Webber 1973; Rittel & Webber 1973). Detta kan bero 
på att det finns motsägelsefulla krav mellan å ena sidan riktlinjerna, å andra sidan det 
sociala arbetet. Dessa problem kan också ha sin upprinnelse i ofullständiga riktlinjer 
eller riktlinjer som kontinuerligt förändras och som gör det svårt att bedriva verksam-
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het från en dag till en annan. För den enskilde kan det utvecklas till den erfarenhet 
Josefin berättar om i inledningen till artikeln, att det är svårt att veta hur verksamhe-
ten ska utformas. Detta fenomen har synliggjorts i tidigare forskning rörande socialt 
arbete med fokus på nödsituationer eller katastrofer i samhället (jfr López-Carresi 
2014; Rapeli m.fl. 2017; Cuadra 2017, 2018). Min studie utvecklar perspektivet 
genom att tydligare beskriva hur verksamhetsföreträdare mitt under en nödsitua-
tion eller katastrof – som covid-19-pandemin kan definieras som – argumenterar för 
de förändringar som man anser måste göras för att fortsätta ge och upprätthålla det 
sociala arbetet. Med utgångspunkt i detta resonemang blir också frågan om vad ett 
svårlöst problem under covid-19-pandemin är en metodologisk ingång för att kunna 
beskriva det sociala arbetets utformning och förändring. Det är inget forskaren i 
förväg kan definiera, utan snarare kan det empiriskt undersökas: vilka delar av det 
sociala arbetet upplevs som problematiska och nästintill omöjliga att lösa? Det blir 
centralt att undersöka hur aktörer och verksamheter aktivt artikulerar – från STS-
termen articulation work (Granjou & Mauz 2012) – hur de uppkomna problemen 
ska lösas, hur aktörerna ska balansera och samtidigt möta de många gånger komplexa 
krav som ställs på deras arbete (jfr Fujimura 1987). Här menar jag att forskningen 
inom socialt arbete skulle kunna dra nytta av den STS-forskning som närmare under-
söker hur dessa artikulationer kan betraktas som ett sätt att rikta det sociala arbetet 
och därmed hantera de faktiska problem som aktörerna har att förhålla sig till – en 
process som jag i denna artikel kommer undersöka som en form av återstabiliserande 
arbete. Detta är en STS-term som utgår ifrån att förstå hur aktörer i till exempel en 
verksamhet genomför olika typer av arbeten för att anpassa verksamheten till de pro-
blem och svårigheter som uppkommer, för att därmed göra verksamheten mer adek-
vat (jfr Fujimura 1987). I den här artikeln utgår jag från Gröndal och Holmbergs 
utveckling av termen och där de ser återstabiliserande arbete (de använder den engel-
ska termen alignment work) som ett analytiskt verktyg (Gröndal & Holmberg 2021). 
Framför allt är jag intresserad av att studera hur verksamhetsföreträdare inom det 
sociala arbetet diskursivt försöker förhålla sig till krav, intressen och risker, uppkomna 
under pandemin, som något enhetliga och hanterbara. Men termen, som Gröndal 
och Holmberg påpekar, möjliggör också ett fokus på att synliggöra hur verksamhets-
företrädare i en verksamhet förhåller sig till krav, intressen och risker som instabila 
och oklara i en verksamhet. Under covid-19-pandemin blev inte minst dessa insta-
bila problem synliga och också svåra för den enskilda individen att förhålla sig till. 
En del av aktörerna valde att agera som Josefin tydliggör i det inledande citatet, att 
man kände en osäkerhet och att man fick invänta nya riktlinjer. Tidigare forskning 
har poängterat att detta kan skapa en negativ psykisk påverkan för socialarbetaren 
(jfr Si m.fl. 2020; Afomachukwu & Walla 2021; Tosone 2021). Det handlade om att 
hålla ihop det sociala arbetet även om det var svårt, eller som Gröndal och Holmberg 
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förklarar det, med hjälp av sociologen John Law, ”alignment work is a way of ’holding 
together that which does not necessarily hold together’” (Law 2010 citerad i Gröndal 
& Holmberg 2021 s. 6). Hur håller verksamhetsföreträdarna inom de brukarnära 
civilsamhällesverksamheterna ihop det sociala arbetet, det vill säga hur gör de för 
att stabilisera den osäkerhet som uppkom genom covid-19-pandemin (jfr Hansson 
2003; Arvidson, Linde & Scaramuzzino 2021)? Med denna fråga har jag också snävat 
in analysen och valt bort ett mer kritiskt perspektiv på civilsamhällesverksamheter-
nas roll under pandemin i relation till bland annat de offentliga verksamheternas 
ansvar och vem det är som ska företräda individers sociala rättigheter i samhället (jfr 
Amnå 2005; Westlund 2005). 

Metod och data
Genom att följa tre civilsamhällesorganisationer – kyrkans diakonverksamhet, kvin-
nojourer och verksamheter som stödjer hemlösa – undersöker studien hur verksam-
hetsföreträdarna inom dessa verksamheter diskursivt förhåller sig till och beskriver 
den komplexa utvecklingen av pandemin. De tre verksamheterna är valda för att 
fånga olika typer av sociala verksamheter som kan tänkas drabbas på olika sätt, men 
också där de människor verksamheterna vänder sig till kan bli drabbade på olika sätt. 
Kyrkans diakonverksamhet är vald för att de är en öppen verksamhet som vänder sig 
till alla i samhället och där många äldre söker sig till deras verksamheter. Dessa äldre 
skulle komma att visa sig extra utsatta för virussmittan. Kvinnojourerna är valda för 
att våldsutsatta kvinnor och barn tidigt under pandemin sågs som en grupp som riske-
rade ökad utsatthet om de blev isolerade i samma hem som förövaren. Verksamheter 
som stödjer hemlösa är valda av just den motsatta anledningen, att de inte har ett 
permanent hem att isolera sig i om de till exempel blir sjuka. Det är också en grupp 
som på grund av missbruk och psykisk ohälsa inte alltid är riskmedvetna och aktivt 
försöker skydda sig mot virussmitta. 

Fyra olika diakonverksamheter har följts, fem olika kvinnojourer och fyra olika 
verksamheter som stödjer hemlösa. Verksamheterna finns i den södra delen av 
Sverige, både i större städer och i mindre samhällen. De första telefonintervjuerna 
genomfördes under mars 2020 och verksamheterna har sedan regelbundet följts upp. 
Projektet är pågående när denna artikel skrivs i maj 2021 och fram till detta datum 
har två av verksamheterna intervjuats fem gånger, tre av verksamheterna fyra gånger, 
en verksamhet tre gånger, sex verksamheter två gånger och en verksamhet en gång. I 
snitt har varje telefonintervju varat mellan 10 och 20 minuter, medan några enstaka 
intervjuer sträcker sig runt eller över en halvtimme.

Metoden för undersökningen är en, vad jag kallar, snabbetnografi med fokus på 
semistrukturerade telefonintervjuer (jfr Vindrola-Padros & Vindrola-Padros 2018; 
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Hansson & Petersson 2021). Metoden har fördelen att forskaren ska kunna agera 
snabbt och samla in ett empiriskt material vid till exempel nödsituationer eller kata-
strofer. Korta intervjuer minskar också risken att forskaren ska störa verksamheternas 
arbete. Vidare minskar telefonintervjuer, jämfört med fysiska träffar, smittorisken. 
En annan fördel som inte ska underskattas är att denna form av ”brandkårsutryck-
ning” är praktisk eftersom den kan genomföras från forskarens kontor. Till metodens 
svagheter hör att korta intervjuer riskerar att minska reflexiviteten i samtalet och att 
empirin blir undermålig på grund av begränsat deltagande (jfr Vindrola-Padros & 
Vindrola-Padros 2018). Dessa brister har jag kompenserat så långt det går genom att 
bland annat be de deltagande aktörerna att läsa och kommentera ett tidigt utkast av 
artikeln för att på så sätt upptäcka misstolkningar.

Frågorna har varit tydligt riktade för att snabbt kunna fånga behövliga data. Vid 
samtidiga intervjuer har en och samma semistrukturerade frågelista använts. Centrala 
frågor har varit: Hur har din senaste arbetsmånad påverkats av händelser relaterade 
till covid-19-pandemin? Vilka beslut har tagits av chef, ledningsgrupp eller liknande 
som är relaterat till covid-19-pandemin? Har mötet med besökare påverkats av de 
händelser eller beslut vi pratat om? Finns det några besökare som ni har förlorat kon-
takten med? Intervjupersonerna har fått prata till punkt och intervjuerna har avslu-
tats när det inte funnits något mer att prata om som rör pandemin. Under början av 
pandemin var intervjuerna kortare eftersom det mesta var nytt för verksamhetsföre-
trädarna. När pandemin hade pågått i ett år blev också intervjuerna längre eftersom 
de hade fler erfarenheter att reflektera över. Telefonintervjuerna har spelats in digitalt 
och sedan transkriberats. Innan studien startade söktes en rådfrågande kommentar 
från Etikprövningsmyndigheten (Dnr 020-01533). Redovisningen av empirin i arti-
keln är anonymiserad.

Analys och resultat

Nya förutsättningar
Jag ska börja analysen med att närmare beskriva hur verksamhetsföreträdarna fram-
ställde det sociala arbetet i relation till pandemin. Under våren 2020, tidigt i pan-
demin, fanns det många diskussioner om vad i verksamheterna som skulle stängas 
ned och vad som skulle upprätthållas. I denna diskussion blev det också centralt att 
försöka hitta andra former för det sociala arbetet för att kunna fortsätta ge samma 
eller likvärdig hjälp, stöd och omvårdnad. En intervjufråga i relation till denna dis-
kussion kom i telefonintervjuerna att bli: ”Hur har de senaste arbetsveckorna påver-
kats av händelser relaterade till covid-19-pandemin?” Detta är en öppen fråga med 
målsättning att inte styra vad intervjupersonen i fråga valde att berätta. Under våren 
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2020 kom därför många av svaren att handla om hur verksamhetsföreträdarna för-
höll sig till och förändrade det sociala arbetet, men att man hade olika sätt att göra 
detta på. Jag ska börja med att presentera hur man inom verksamheter som vänder 
sig till människor i hemlöshet resonerade. Lena berättade hur den verksamhet som 
hon jobbar i, och som vänder sig till människor med psykisk ohälsa och missbruks-
problematik i en större stad, kom att få förändra stora delar av verksamheten. 

Det har väl varit att från den 16 mars så kortade vi ner öppettiden här för social 

samvaro, så då hade vi öppet mellan sju till tio bara, vi brukar ha öppet till tre annars. 

Och sen så släppte vi in folk mellan tio och tolv och de fick duscha en och en. Och 

sen har vi delat ut matpaket till lunch till de som har beställt. Veckan därpå, den 

20/3, då stängde vi ner lokalen för social samvaro, för vi har mellan 40–50 personer 

här inne på kanske 110 kvadrat, och det är det här med handhygien och allt sånt, 

det går liksom inte att säga till vuxna människor som är påverkade, psykiskt sjuka, 

att de ska gå och tvätta händerna och det snoras och det nys rätt ut och så, och vi 

bara kände det här är inte bra, vi har många äldre också här inne i riskgrupp och 

som är ensamma människor. (Lena)

I den verksamhet Lena arbetade i hade man, precis som i övriga samhället, 
Folkhälsomyndighetens riktlinjer att följa. Men när många andra arbetsplatser möj-
liggjorde hemarbete, var det en lösning som inte gick att genomföra i denna verksam-
het. Det som kan sägas vara det immunitära livets vardagliga praktiker där människor 
ska skydda varandra genom att ta ett individuellt ansvar för att inte förra smittan 
vidare (jfr Brown 2019) blev av olika anledningar svårt. I Lenas citat kan vi se att 
det rörde sig om att lokalerna var för små. Vidare kan det vara näst intill omöjligt 
att sätta sig själv i karantän vid sjukdom om personen i fråga inte har en permanent 
bostad. Men här handlade det inte enbart om materiella förutsättningar. Enligt Lena 
var detta också en grupp människor som kunde ha svårt att förhålla sig till de nya 
riktlinjerna. Vad som också försvårade var att många i den besökande gruppen kunde 
definieras som riskgrupp på grund av hög ålder. Så trots att covid-19-pandemin kom 
att bli ett allt mer reellt hot, och riktlinjerna som kom var tydliga om att man skulle 
undvika stora folksamlingar, valde människor att ändå komma till verksamheten. 

Vi vänder oss till socialt utsatta, och då är det hemlösa, missbrukare, människor 

som har psykiska problem och sen kommer här många ensamma människor också, 

gärna äldre män då. Och vi försökte prata med de som var lite äldre också, att det 

inte var bra för dem att vara här nere, men de lyssnade inte på det, för att de vill ha 

den här sociala samvaron, de känner sig ensamma. (Lena)
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I annan forskning har covid-19-pandemin lyfts fram som ett svårlöst problem 
(Åkerman m.fl. 2020), alltså att det finns en osäkerhet och oenighet om de fakta som 
ges samtidigt som det kan krävas brådskande beslut (Funtowicz & Ravertz 1993). 
Med utgångspunkt i citat kan vi se att Lena framställer situationen i början av pande-
min som att man har att arbeta med höga insatser vad gäller smittspridning, parallellt 
med att det finns en osäkerhet om hur en förändring kan drabba de som är i behov 
av det sociala arbete som verksamheten erbjuder. Så samtidigt som det fanns värden 
som var i konflikt med varandra, krävdes det snabba beslut för att kunna följa riktlin-
jerna och för att ta ett ansvar och minska riskerna för smittspridning.

Vad som framkallade ett svårlöst problem inom civilsamhällesverksamheterna kunde 
vara olika beroende på hur man arbetade. Lisa var ansvarig för en av de kvinnojourer 
som intervjuades under våren. För deras del var det relativt enkelt att skydda sin egen 
personal från smittspridningen eftersom mycket av arbetet kunde göras hemifrån. 

Vi som anställda jobbar hemifrån nu … det här är väl tredje veckan, tror jag. Och vi 

är en ganska liten arbetsplats, vi är fyra stycken anställda men är ganska trångbodda, 

så att vi … ja, men vi framförde det önskemålet att jobba hemifrån i och med att vi 

har kollegor som pendlar från Staden, att åka kollektivtrafik och sådär. Så då gör vi 

det, och det förändrar ju såklart vår arbetssituation. (Lisa)

Likt den verksamhet som Lena företräder var de lokaler som det sociala arbetet 
bedrevs i små och därmed inte lämpliga i relation till riskerna för smittspridning. Men 
för denna kvinnojour var detta inte ett svårlöst problem, här kunde verksamheten 
omgående ställa om i relation till de riktlinjer som fanns i samhället och verksamhe-
ten kunde också möjliggöra för de anställda att minska arbetspendlingen. För Lisas 
del var detta tryggt och beslutet att jobba hemifrån möjliggjorde en minskad risk för 
smittspridning. Kontakten med de anställda fick i stället skötas digitalt: ”Vi har check-
ins varje morgon med, digitala videosamtal så att vi pratar kollegorna emellan och 
stämmer av med varandra” (Lisa).

Samtidigt skulle det under våren och sommaren visa sig att det inom kvinnojour-
erna fanns andra delar som var mer problematiska. Ett svårlöst problem var att de som-
marläger för kvinnor och deras barn som man ordnade i ett gemenskapsstärkande 
syfte nu omöjliggjordes på grund av pandemin (Hansson & Petersson 2021). Många 
av dessa läger fick ställas in sommaren 2020 och därmed förlorade kvinnojourerna en 
viktig insats för att bedriva sitt sociala arbete. 

Också inom diakonin förändrades verksamheten. Här var det diakonerna som till-
sammans med kyrkans övriga personal anpassade sin verksamhet i relation till riktlin-
jerna och på så sätt kunde erbjuda någon form av hjälp, stöd och omvårdnad. Ingela 
intervjuades i slutet av april: 
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Ja, annars har det blivit mer och mer påbud i förhållande till våra verksamheter, så 

att vi är väldigt många … ja, vi har inte mycket … vi har ingen verksamhet här mer 

än vad det gäller för barn, och det är i förhållande till att de går i skolan. Så fasta 

grupper för barn har vi fortfarande. Men i övrigt har vi ingenting, mer än att vi som 

jobbar med diakoni har enskilda samtal här eller besöker folk fortfarande i hemmet 

och håller på med fondarbete. (Ingela)

Ingelas spontana upplevelse var att de hade ”ingenting”, men samtidigt hade hon och 
hennes kolleger hunnit anpassa en del av verksamheten i slutet av april. I jämförelse 
med de två andra verksamheterna kunde Ingela fortsätta bedriva kyrkans verksam-
het för barn eftersom de var en grupp som under våren 2020 fick samlas i grupp. De 
enskilda samtalen var också något som Ingela poängterade att man hade fortsatt med 
och på detta sätt kunde det sociala arbetet med att till exempel söka fondmedel till 
enskilda individer och familjer fortsätta. 

Genom att jämföra tre olika civilsamhällesverksamheter vill jag tydliggöra hur 
covid-19-pandemin skapade olika svårlösta problem i relation till det sociala arbete 
man bedrev. Alla hade samma riktlinjer från Folkhälsomyndigheten att följa, men på 
grund av att förutsättningarna var olika fick dessa riktlinjer också olika utfall. Här 
kunde verksamheternas fysiska miljöer spela roll och hade man en stor verksamhet 
fast trånga lokaler så kom dessa att stänga ner eller, som vi ska se, förändras radikalt. 
Var de grupper som vände sig till verksamheterna äldre, och kanske till och med 
ingick i en riskgrupp, blev det mer problematiskt för verksamheterna att bedriva sitt 
arbete. Det fanns också olika förutsättningar för de som arbetade. För Lena var det 
inte möjligt att stanna hemma och sköta sitt jobb från köksbordet, medan Lisa från en 
av kvinnojourerna kunde göra detta.

Så även om riktlinjerna var samma för de tre verksamheterna utvecklades olika, 
vill jag mena, svårlösta problem. Riktlinjerna, men också riskerna för smitta, kom helt 
enkelt att betraktas olika. Genom att på detta sätt definiera vilka svårlösta problem 
som uppkom inom verksamheterna finns det också möjlighet att närmare studera 
vilket återstabiliserande arbete som verksamheterna tog sig an för att fortsätta erbjuda 
hjälp, stöd och omvårdnad till dem som sökte sig till deras verksamheter.

Att upprätthålla det sociala arbetet
Genom att undersöka på vilka sätt civilsamhällesorganisationerna förhåll sig till det 
som här definieras som ett svårlöst problem tydliggörs samtidigt vad Gröndal och 
Holmberg menar är aktörers och verksamheters sätt att harmonisera olika, ofta mot-
stridiga, krav, intressen och risker (Gröndal & Holmberg 2021). Under våren uppkom 
till följd av att viruset började spridas sådana krav, intressen och risker inom verk-
samheterna. Samtidigt kunde det många gånger finnas en motstridighet mellan de 
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krav som ställdes genom till exempel nya riktlinjer och de intressen som kvarstod. Så 
trots att delar av det sociala arbetet som tidigare hade erbjudits nu kunde upplevas 
som instabilt och oklart, pågick det ett arbete där verksamhetsföreträdarna försökte 
skapa en mer sammanhängande verksamhet där det sociala arbetet kunde fortsätta. I 
den här delen av artikeln ska jag lyfta fram några exempel för att synliggöra hur detta 
arbete att upprätthålla det sociala arbetet kunde se ut. Hur verksamhetsföreträdarna 
helt enkelt hanterade och förhandlade om motstridigheter som hade uppstått mellan 
till exempel behovet av hjälp, stöd och omvårdnad och svårigheterna att kunna ge 
detta (jfr Berg 1992; Granjou & Mauz 2012; Åkerman m.fl. 2020).

Vi ska börja med att gå tillbaka till Lena som i den första intervjun jag gjorde med 
henne tydliggjorde hur hon aktivt arbetade för att hitta lösningar för att kunna fort-
sätta bedriva det sociala arbetet trots riktlinjerna från Folkhälsomyndigheten och 
trots oro för smittspridning bland personal och bland besökare. Lena hade varit 
med om att stänga ner verksamhetens mötesplats och nu försöka hitta andra vägar i 
arbetet:

Så nu så delar vi ut frukostpaket mellan åtta till tio till de som är hemlösa eller 

lever på försörjningsstöd, och det delar vi ut gratis. Och mellan nio till halv tolv tar 

vi in en och en om de är friska och så får de duscha, då har de en halvtimme på sig 

så de får duscha. Och sen har vi matpaket till lunch som de får köpa då ju, för 15 

kronor. Sen är det också att de får komma in och ringa myndigheter också, en och 

en. Samtal till socialförvaltningen eller kriminalvården eller sjukvård. Om de inte 

har några symptom. Och vi hjälper också till … de som behöver hjälp att betala 

räkningar över nätet får komma in. Sen har vi handläggare från socialförvaltningen 

som brukar vara här en gång i veckan och träffa sina klienter. (Lena)

Genom anpassning kunde den mest basala hjälpen erbjudas, om än kraftigt reduce-
rad. Vidare fanns det möjligheter för Lena att stödja individerna i deras kontakter 
med olika myndigheter. Samtidigt blev det tydligt för mig under intervjuerna med 
Lena att hon var pressad, att det helt enkelt var ansträngande att det fanns ett glapp 
mellan vad hon normalt kunde erbjuda och vad som nu var möjligt (jfr Åkerman 
m.fl. 2020; Tosone 2021). Hon var nu tvungen att förhandla om vilka delar av verk-
samheten som skulle fortsätta (jfr Granjou & Mauz 2012). Till viss del handlade det 
om att en verksamhet som hade anpassats till de risker som fanns med smittspridning 
inte kunde hjälpa lika många människor som tidigare. Nu tog man till exempel bara 
in en person i taget. Samtidigt vill jag argumentera för att Lenas ansträngningar under 
våren 2020 var ett sätt för en civilsamhällesverksamhet med små lokaler och knappa 
resurser att trots allt hålla ihop de mest centrala delarna av vad man erbjöd (jfr Law 
2010). Kan detta ha varit anledningen till den frustration jag tyckte mig märka på 
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Lenas röst när hon förklarade varför det var så viktigt att fortsätta: ”Det som är vikti-
gast är att de får mat i magen och man är hel och ren, man kan sköta sin hygien. För 
det hade ju varit fruktansvärt om vi hade stängt helt, ska jag säga dig.” 

Under mitten av december intervjuade jag Malin, som arbetar som diakon i en 
större stad, vi hade hörts några gånger under 2020. Efter sommaren hade det varit 
möjligt att bedriva en viss typ av social verksamhet i relation till de riktlinjer som 
fanns, men när smittspridningen kraftigt ökade i de södra delarna av Sverige under 
den senare delen av 2020 krävdes kraftiga förändringar för att kunna fortsätta det 
sociala arbetet.

Diakonimottagning har varit öppen två gånger i veckan och vi har fortsatt ända 

tills det nu blev hårdare restriktioner i november, då bestämde vi att alltså göra om 

diakoniexpeditionen, inte ha den öppen så att man kunde komma med spontana 

besök utan endast ha bokade besök. Så man får helt enkelt ringa oss och så får vi 

göra bedömning om det går att ta via telefon eller om man behöver ses på plats, och 

då har vi försökt att försöka hålla det via telefon så mycket det går, eller via webb 

eller så. Många av dem vi möter har väl lite svårare för att få det här med webb att 

funka. Har man flera så har man fått hålla lite kortare samtal och försökt att ha – 

alltså ute går inte nu. Det är för kallt nästan. Ja, då får man hålla mycket kortare 

samtal. Och sen så kanske man får ha hjälp av nödmat, så har man ju haft ett samtal 

på telefon och så bestämmer man en tid och så blir det liksom överlämning av påse 

och så blir det 10 minuter, en kvart liksom, men utomhus då. Så har det ändrats. 

Vi har ju fått ställa om till en hårdare, om man säger tyvärr. Vi tar ju det på största 

allvar och ser hur vi kan bidra till att smittspridningen liksom inte ökar, men det 

är tufft. Det är jättetufft. Och vi har ju inte kunnat öppna nånting eller starta upp 

nånting utan vi har ju fått fortsätta helt enkelt som det är. Vi fortsätter att ringa via, 

alltså försöker att hålla dem levande, kontakterna, via telefon och ringer upp många 

som vi vet är ensamma och så. (Malin)

Liksom Lena tyckte Malin att det under vintern började bli mycket tufft att upp-
rätthålla det sociala arbetet och att stödja de individer som sökte sig till diakon-
mottagningen. Även om det varit lite lättare direkt efter sommaren, kom ökad 
smittspridning och kallare vinterväder att göra det allt svårare att möta människor 
på det sätt som Malin önskade. I stället försökte hon, liksom de andra diakonerna jag 
intervjuade, hitta andra arbetssätt. Några av dessa lyfts fram i citatet, som att ta de 
flesta möten via telefon eller mötas utomhus under kortare perioder. Malin poäng-
terar också att en del av det sociala arbetet nu kom att handla om att ringa upp och 
prata med de individer som av risk att bli smittade inte kunna komma till diakonmot-
tagningen (jfr Hansson 2021).
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På detta sätt synliggör både Malin och Lena det glapp som uppstod mellan å ena 
sidan vad deras verksamheter behövde göra för att, som Malin säger, ”bidra till att 
smittspridningen liksom inte ökar”, å andra sidan genomföra olika typer av förhand-
lingar om vilken hjälp, stöd och omvårdnad som var möjlig. Behovet av deras insatser 
hade inte minskat, men möjligheterna att bedriva socialt arbete hade beskurits. Men 
det såg inte ut så här för alla civilsamhällesorganisationer under 2020. För Lisa, som 
arbetar på en av kvinnojourerna, minskade arbetsmängden redan under början av 
pandemin eftersom man fick färre arbetsuppgifter. 

Så för vår del så innebär det ju … vi har ganska hög arbetsbelastning i vanliga fall, 

alltså vi upplever liksom … känner själva att vi ofta är ganska stressade och vi har 

mycket att göra och det är mycket förfrågningar och mycket utbildningar, men att 

jag nu känner ”jaha, men vad ska jag göra nu då?” eller lite så, att det finns ju arbets-

uppgifter såklart, men det är inte alls samma stressnivå, vilket ju är skönt men också 

lite … ja, vi är väl alla lite duktiga flickor också eller såhär, som tycker om att hög-

prestera. Jag vet inte vad jag ska göra om dagarna för att fylla min arbetstid liksom. 

(Lisa)

Samtidigt erfor en del kvinnojourer att de fick motta färre samtal från kvinnor 
i behov av stöd och skydd (jfr Hansson & Petersson 2021). Här handlade det inte 
om att harmonisera motstridiga krav inom verksamheten (jfr Gröndal & Holmberg 
2021), utan den verksamhet som man normalt bedrev var nu inte möjlig att bedriva. 
Kvinnojourerna slog också larm om att det fanns en risk för en skuggpandemi där 
våldet ökade på grund av att förövaren spenderade mer tid i hemmet och den vålds-
utsatta hade svårare att larma och söka sig till kvinnojourer för hjälp (UN Women 
2020). Detta var också något som verksamhetsföreträdarna nämnde i intervjuerna 
(Hansson & Petersson 2021; Petersson & Hansson 2022). I intervjuerna kategorisera-
des detta som ett svårlöst problem utan en omedelbar lösning. 

I de olika verksamheterna uppstod svårlösta problem som satte verksamhetsföreträ-
darna på prov. Inte minst verkade det framtvinga en form av återstabiliserande arbete 
med fokus på att hitta andra former för att kunna fortsätta ge hjälp, stöd och omvård-
nad till dem som vände sig till verksamheterna. I intervjuerna kom detta arbete att 
tydliggöras som att verksamhetsföreträdarna hanterade olika risker i verksamheten. 

Att förlora kontakten 
Att upprätthålla det sociala arbetet kom för civilsamhällesorganisationerna att bland 
annat handla om att hitta olika lösningar där glappet mellan riktlinjerna och riskerna 
för smitta kunde förhandlas på ett konstruktivt sätt i relation till det sociala arbete 
som behövde fortgå. Det var en form av återstabiliserande arbete där verksamhetsfö-
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reträdarna arbetade för att undvika smittspridning, samtidigt som de försökte hitta 
möjligheter att fortsätta bedriva hjälp, stöd och omvårdnad. Parallellt som verksam-
hetsföreträdarna försökte förhandla om detta glapp i sin vardagliga arbetspraktik, så 
var man medveten om att riskerna ökade för att förlora kontakten med individer som 
tidigare hade varit en del av dem som sökte sig till verksamheterna eller nya individer 
som sökte stöd för att det uppstått problem på grund av pandemin. En central fråga 
att lyfta under intervjuerna kom därför att bli om det fanns någon grupp eller indi-
vid som verksamhetsföreträdaren var orolig för att förlora kontakten med. Tina, som 
arbetade på en av kvinnojourerna, berättade följande under våren 2020:

Du, det som jag kan säga spontant är ju att vi är ju jätterädda att det är fler som är 

mer isolerade och har ännu svårare att ta kontakt än vad man har normalt sett, för 

många som ringer eller söker hjälp gör ju det där man kan prata och då kan det vara 

på sitt arbete och får man inte gå hemifrån då har man kanske ingenstans nån möj-

lighet att ta kontakt, så att dem kan jag känna mig väldigt orolig för. (Tina)

Denna oro som Tina synliggör i citatet ska sättas i relation till vad Lisa, från den andra 
kvinnojouren, ovan poängterade om att arbetet under pandemin hade minskat. Det 
fanns redan under våren 2020 en påtaglig oro att kvinnojourerna missade de kvinnor 
och barn som var extra utsatta och som hade svårt att söka sig till kvinnojourerna för 
stöd och hjälp (jfr Hansson & Petersson 2021). Problemet var inte här att Tina och 
Lisa kunde anpassa sin verksamhet på det sätt som de tidigare exemplen synliggjort 
eftersom det inte nödvändigtvis fanns andra möjligheter än att invänta att kvinnorna 
skulle höra av sig.1 Det gick att artikulera vilka problem som fanns (jfr Granjou & 
Mauz 2012), men det var alltför komplexa anspråk för att kunna lösas (jfr Fujimura 
1987). Detta faktum skapade en stor oro och frustration bland de professionella som 
också kom fram i intervjuerna (jfr Tosone 2021), som till exempel när Tina poängte-
rade att hon kände sig ”väldigt orolig”.

Också Josefin, som arbetar som diakon och som vi möte i inledningen till artikeln, 
märkte i sin verksamhet att det fanns människor som man normalt sett hade regel-
bundet kontakt med, men som man efter några månader in i pandemin inte hade 
hört av. I den andra intervjun med henne, som genomfördes närmare sommaren, 
berättade hon om hur hon och hennes kollegor nu mer aktivt försökte söka upp de 
individer som inte hade varit i kontakt med kyrkan sedan pandemin startade. Detta 
var också något som återkom i intervjuer med de andra diakonerna och oftast rörde 

1 En del kvinnojourer testade att öppna upp nya digitala lösningar som skulle göra det lättare att komma i 
kontakt med verksamheten. Det diskuterades också möjligheter att införa kodord som den utsatta skulle kunna 
använda för att slå larm i en extra utsatt situation.
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det sig om äldre som under våren valt självisolering. Men det kunde också gälla andra 
grupper. 

Josefin: Det har vi pratat om, att liksom ”åh, nu får vi kolla upp den och den”, och 

inte bara bland äldre, utan vi har ju också … nu jobbar ju inte jag med detta, men 

min kollega jobbar med konfirmander och har inte de vanliga träffarna, utan de har 

det på nätet och de har också varit oroliga att ”oj, nu har vi missat nån där som inte 

dök upp”.

Intervjuare: Har man följt upp det då?

Josefin: Ja, det har vi, det blir ju så liksom. Och i och med att vi nu handlar regel-

bundet till flera stycken, så är det nån som inte har hört av sig när den brukar så ”oj, 

vad hände där”, och då ringer vi och kollar, och då har det ju varit nåt helt trivialt 

som har gjort att den inte har hört av sig, men det gör ju verkligen att man tänker 

liksom ”vad har hänt?”

I intervjuerna har diakonerna lyft fram olika erfarenheter av oron över att förlora kon-
takten med människor. Bland annat poängterar en annan diakon att verksamheten 
saknade telefonnummer till en del av de äldre som brukade komma till kyrkan och 
att man därför inte kunde nå dessa. För Josefins del handlar det om liknande förhåll-
ningssätt, att ringa upp dem som man inte har haft kontakt med och som inte själv 
hade hört av sig. På detta sätt skiljer sig Josefins möjligheter från Tinas ovan, nämligen 
att Josefin aktivt kunde arbeta för att det sociala arbetet blev, vad jag vill benämna, 
sammanhängande, när hon på olika sätt eftersöker de individer som hon upplevde 
som saknade i verksamheten (jfr Gröndal & Holmberg 2021). En sådan uppsökande 
verksamhet var inte möjlig för Tinas del, hon behövde i stället invänta en kontakt, 
vilket också riskerade att göra det sociala arbetet mer osammanhängande.

När samma fråga ställdes till Lena fick jag ett annat svar. Här handlade det inte om 
att man hade förlorat kontakten med de individer som söker sig till verksamheten, 
utan snarare fanns det en oro att verksamheten inte kunde erbjuda det skydd den 
normalt gjorde i form av värme, hygien och mat. 

De har ångest, alltså får ångest när de tänker på det. ”Om jag blir sjuk, ska jag ligga i 

en busskur?” Så att … det är hårt. Men som de säger: ”Det är tur att värmen börjar 

komma nu i alla fall”, säger de, ”bara jag får hålla mig frisk” och … det är lättare 

också att drifta sig runt för dem och sova ute ju när det är varmt. (Lena)

För Lenas del handlar det snarare om en kritik mot att samhället inte kan ge förutsätt-
ningar för att en hemlös individ ska kunna vara sjuk och samtidigt omhändertagen 
i ett rum med tillgång till mat och värme. Detta ska också förstås som att individen 
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riskerar att förloras, men det är en risk som på ett sätt ligger utanför Lenas kontroll. 
Samtidigt som hon kände en stark oro för de personer som besökte hennes verksam-
het, var det ingen förändring i denna verksamhet som skulle kunna möjliggöra de 
önskemål hon efterfrågar i citatet. 

Genom att närmare studera hur de tre olika verksamheterna förhöll sig till och 
hanterade riskerna att förlora kontakten med enskilda individer, finns det också en 
möjlighet att undersöka hur verksamhetsföreträdarna ansträngde sig för att det 
sociala arbetet kunde artikulera vilka sociala problem som fanns och behövde lösas 
(jfr Granjou & Mauz 2012). På detta sätt hanterade verksamhetsföreträdarna också 
kraven, intressena och riskerna på väldigt olika sätt för att kunna konstruera dem 
som sammanhängande sociala problem som på ett eller annat sätt skulle lösas inom 
verksamheten (jfr Gröndal & Holmberg 2021). Men dessa individer som såg ut att 
försvinna från verksamhetens radar vittnar också om det stora behovet av ett återsta-
biliserande arbete inom civilsamhällesverksamheterna. 

Avslutning: det återstabiliserande arbetet
Det första året med covid-19-pandemin skapade på många sätt problem för hur verk-
samhetsföreträdarna inom de tre civilsamhällesorganisationerna skulle harmonisera 
en mängd nya krav, intressen och risker. I denna artikel har verksamhetsföreträdar-
nas förhållningssätt till dessa problem studerats som en form av ett återstabiliserande 
arbete, där de försökte skapa en harmonisering mellan å ena sidan de riktlinjer och 
risker som pandemin skapade, å andra sidan det fortsatta sociala behovet av hjälp, 
stöd och omvårdnad som fanns kvar. Detta är en analys som intresserar sig för hur vi 
teoretiskt kan förstå hur det sociala arbetet kan fortgå inom verksamheterna under 
en nödsituation eller katastrof. 

Men risk ska inte enbart förstås som kopplat till viruset, utan det finns också en 
risk i att det sociala arbetet uteblir och att enskilda människor i sårbara situationer 
far mycket illa. Så samtidigt som covid-19-pandemin kan betraktas som ett svårlöst 
problem inom de tre civilsamhällesorganisationerna, kan beskrivningarna utveckla 
termen återstabiliserande arbete för att teoretiskt synliggöra hur det sociala arbetet 
omformades under pandemin för att hålla ihop det som måste hållas ihop – även om de 
riktlinjer som verksamheterna var tvungna att förhålla sig till såg ut att separera detta 
arbete. Så samtidigt som riktlinjerna riskerade att destabilisera verksamheterna åter-
fanns ett återstabiliserande arbete som på olika sätt stabiliserade det sociala arbetet. 
Analysen pekar också på att det finns olikheter mellan diakonverksamheter, kvin-
nojourer och verksamheter som stödjer hemlösa i hur detta återstabiliserande arbete 
kan ta form och hur verksamhetsföreträdarna återberättar vad de gjort. Detta är en 
central olikhet eftersom den kan synliggöra hur en kris som en pandemi skapar kan få 
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olika utfall i olika verksamheter i relation till hur det sociala arbetet är utformat från 
början. 

Med ett STS-perspektiv kan verksamheternas agerande dekonstrueras och ett teo-
retiskt perspektiv kan anläggas på hur de trots yttre utmaningar håller ihop. Samtidigt 
kan man fråga sig hur mycket påfrestning civilsamhället klarar av. I mina intervjuer 
är det tydligt att verksamhetsföreträdarnas agerande och hårda arbete kom med en 
kostnad i form av stor oro för de individer man vänder sig till (jfr Tosone 2021). En 
större förståelse för det återstabiliserande arbetet skulle i framtiden kunna öka civil-
samhällets beredskap för nödsituationer eller katastrofer i samhället. 
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