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Abstract

The purpose of this thesis is to study how counselors have handled the
obstacles of working in social work during the pandemic and how they had
to find new ways of working, developing new strategies and ways to use
evidence-based practice in their work with connections to digitalization. This
has been examined through five different interviews with counselors that
work closely with patients that have eating disorders. This has been analyzed
and thematized through the theoretical framework that is: Use of self,
relationship as a tool and use of evidence-based practice. The result showed
that the digital meeting with the patient did not achieve the same connection
and relation to the patient compared to the physical meeting. The counselors
argued that their attitudes on digital meetings vary, depending on how long
the counselors have known the patient. The results showed that it depends on
which region the informants work and whether they took part in developing
new strategies or not in connection with the new way of working. In one of
the regions, they had already started working with different digital tools,
even before the pandemic started. The result also showed that the way that
counselors use evidence-based practice depends on the individual counselor
and the organization's evaluation of digitalization as an approach. The
conclusion is that physical meetings are crucial when it comes to treating
patients and the purpose of the organization, for example conversations with

patients. Digital tools are good but not the first choice to use.
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Nyckelord

Digitalisering, relation och mdtet, pandemi, forandrat arbetssétt, anvéindandet

av jaget, evidensbaserad praktik som gorande, dtstorningsvéarden.

Tack

Jag vill rikta ett stort tack till de informanter som tog sig tid for att medverka
1 denna studie och dela sina erfarenheter kring det fordndrade arbetsséttet.
Jag vill dven framfora ett stort tack till min handledare Peter Hultgren som
visat engagemang i arbetsprocessen och hjilpt till med idéer, forslag, rad och
kritik. Slutligen vill jag tacka min syster Cajsa for goda diskussioner och

konstruktiv kritik fran start till mal.

Kalmar 2022

Julia Beijerstam Torstensson
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1 Inledning

1.1 Problembakgrund:

Under de senaste tva dren har Sverige och resten av vérlden paverkats av
covid-19. Sjukdomen medforde stora konsekvenser med manga sjuka och
samtidigt drastiska restriktioner som fordandrade forutsittningarna for bade
samhillslivet och enskilda individer. En del av vilfiarden som drabbades hart
av covid-19 var det sociala arbetet. Minskad personalstyrka pa grund av
sjukdom, i kombination med forédndrade arbetsmetoder for att minska
smittspridning, skapade nya forutsattningar for socialt arbete. I stora delar av
den kommunala organisationen fordndrades folkhélsorelevanta insatser och
socialtjénsten dr en del av den verksamhet som paverkades av pandemin.
Sedan berdrdes verksamheter mer 4n andra, exempelvis barn- och
ungdomspsykiatrin fick stringare restriktioner angdende att minska fysiska
moten och anvinda digitala verktyg dn jdmfort med socialtjansten. Oavsett
hur stor omstéllning tvingades socialtjdnsten fordndra arbetsrutinerna och ga
over till digital form 1 storre utstrackning én tidigare (Folkhélsomyndigheten

2021:18-25).

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (2021:33) menar att socialtjansten
paverkades av de drastiska restriktionerna i den utstrickning att kvalitén pa
insatser och behandling forsdmrades. Fysiska besok ér en stor del av
socialtjénstens arbete och nér digitala mdten tog dver allt mer har det mérkts
pa det sociala arbetets kvalité. Samhallets drastiska restriktioner minskade pé
fysiska moéten, uppskjutna insatser, instéllda samverkansmoten och
medborgartriffar. Enligt Socialstyrelsen (2021:4) ledde dven
restriktionerna i samhallet till att de digitala vardkontakterna 6kade

eftersom ménniskor inte langre fysiskt kunde besdka vérdinrattningar.
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Sjogren (2018:3) skriver att &ven inom socialt arbete blev det nddvéndigt
att anvédnda digitala arbetsmetoder i storre utstrickning én innan pandemin,
vilket minskade de fysiska motena mellan personal och klienter.

Det fysiska mdtet har en avgorande roll i socialt arbete och det utmanades
nér de flesta moten overgick till digitalt mote. Relationen mellan parterna ar
ett arbetsverktyg som behandlare anvinder mycket i sitt arbete. Det brukar
beskrivas att relationen dr kirnan i socialt arbete och att det &r mycket
betydelsefullt for klienters utveckling och deras syn pd ”den goda
relationen”. Det fysiska mdtet mellan parterna har en central roll for
behandlarnas arbetssitt och hur de hjilper de klienter som de tar emot

(Sjogren 2018:3).

Sveriges kommuner och regioner (2021) beskriver att det finns
begrinsningar digitala méten, flertalet av dessa saknar lamplig skyddsniva.
Det har darfor tagit fram stodmaterial till kommuner och regioner som ska
hjélpa dem att underlétta om ett digitalt mote kan genomforas eller inte.
SKR (2021) fortydligar dven vilka digitala tjanster som kan anvdndas pa ett
sakert sitt. Stodmaterialet ses som en handlingsplan och forklarar de rutiner
som kommuner utgdr efter ndr det géller digital strategi. Planen publicerades
for att underlétta for kommunernas omstéllning till digitala verktyg med
orsak av pandemin. I denna studie problematiseras dven om och vilka
strategier behandlare behovt forhalla sig till. Genom att dessa
handlingsplaner analyserades innan intervjuerna skedde kunde det 6ka

kunskapen kring de riktlinjer och strategier som anvindes av kommunerna.

Frisk och fri (2020) presenterar statistik som visar att en klientgrupp som
drabbades hért av de fordndrade arbetsmetoderna under pandemin var
individer med &tstorningsproblematik. Forskning visar att 50 procent av
individer med &tstorningar menar att pandemin ledde till 6kad oro och

angest. Dessutom upplevde en tredjedel att behandlingen var sémre 4n
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vanligt under pandemin och nistan hilften fick farre behandlingsinsatser dn
innan corona brdt ut i samhéllet (Frisk och fri 2020). Genom att behandlare
anvénder sig av digitala kommunikationstjinster kan de utreda och bemota

individer digitalt. Da kan &tstorningsverksamheter fortsétta arbeta med

individer med &tstorningsproblematik trots en pandemi.

I denna studie analyseras d@ven hur behandlare inom &tstorningsvarden har
anvént evidensbaserad praktik som ett gérande med koppling till
digitaliseringen. Svanevie (2013:32) menar att i socialt arbete bor
evidensbaserad praktik forekomma som ett forhallningssétt. Det betyder att
de professionsutovande ska relatera det sociala arbetet till vetenskap och
beprovad erfarenhet. Det ska finnas betydande kunskap och det
anvindningssitt som behandlare viljer att bruka med koppling till klienters
fordndringsarbete, ska erhélla professionell expertis.

Socialstyrelsen (2015:30) betonar att professioner som arbetar med
ménniskor, speciellt individer med problematik av olika slag, har stor hjélp
av ny forskning och ny kunskap som uppstar. Evidensbaserad praktik som ett
gorande &r av stor betydelse nir behandlare ska utreda exempelvis individer
med &tstorningar. Begreppet fokuserar pa personens situations och
kontextuella omstdandigheter, personens erfarenhet och dnskemal, basta

tillgéngliga kunskap och slutligen professionell expertis.

Vilket blir tydligt att dessa fyra omradena har alla paverkats av pandemin.
Till exempel som Frisk och fri (2020) beskriver att individer med
atstorningar hade ett forsémrat miende under pandemin, samt att deras
onskemal om fysiska besok kunde inte tillgodoses. Pavlica (2021) betonar att
bista tillgdngliga kunskap ledde till ett foréndrat arbetssitt for professioner
och deras expertis utmanades da ny kunskap om digitala verktyg behovdes
tas 1 beaktning. Samtidigt visar forskning att digitaliseringen gett positiva

effekter och gett ett alternativ till fysiska moten. Det fanns ménga
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orosmoment i borjan av krisen och manga professionsutdovande var
forvirrade over vad som forvintades av dem nér pandemin borjade.

I skrivande stund har samhéllet atergatt till det normala och de stréinga
restriktionerna &r borttagna och pandemin har resulterat till ett nytt
normallige. Det forekommer en diskussion kring det “nya” arbetssittet och

vilken arbetsmetod professionen ska utga ifran (Pavlica 2021).

Coronapandemin gav upphov till en rad konsekvenser i det sociala arbetet.
Krisen har paverkat det arbetssétt som personal inom
atstorningsverksamheter har anvint sig av och digitala verktyg har utvecklats
till att bli ett alternativ inom behandling. Behandlare som verkar inom
verksamheter dar moten i fysiska rum tidigare varit standard, behdver ta
lardom av krisen och fundera kring framtidens arbetssitt. Problemomradet ar
att studera behandlares erfarenheter av mdten med klienter som har
atstorningsproblematik under digitala former och om digitaliseringen har

forandrat motet och relationen mellan behandlare och klient.

1.2 Problemformulering:

Pa grund av pandemin dr det omojligt att veta vilka langsiktiga konsekvenser
eller mojligheter som samhéllet och individerna utstatt. Pavlicia (2021)
beskriver att det forekommer en diskussion om det "nya” arbetssittet, digitalt
arbetssdtt, om det &r positivt eller negativt. Sjogren (2018:3) menar att
digitala arbetsmetoder har fordndrat behandlares tidigare arbetssétt och lett
till nya forutsittningar, mdjligheter och problem, vilket i sin tur medfor ny

kunskap och perspektiv péd sociala problem.

Frisk och fri (2020) menar att pandemin har paverkat étstorningsvardens
fysiska méten och behandlarna behdvde borja anvénda digitala
arbetsmetoder i storre utstrickning. Pavlica (2021) anser att det dr av vikt att

undersoka hur digitaliseringen paverkat det fysiska motet med klienter for att
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ta del av det “nya” normalldge som orsakats av pandemin. Det kan kopplas

till det Svanevie (2013:32) beskriver kring att evidensbaserad praktik kan ses

som ett gorande inom socialt arbete. All den beprovade erfarenhet, kunskap
och vetenskap som en behandlare besitter skapar ett forhallningssitt till det

sociala arbetet och pa vilket sétt det anvdnds pé i det sociala arbetet.

Nér pandemin ledde till ett nytt normalldge och skapade nya erfarenheter,

kunskap och vetenskap, kan det ha lett till positiva och negativa dsikter kring

det fordndrade arbetssdttet. Inom dtstorningsvirden ér samtalet i fokus och
genom att undersoka behandlares erfarenhet av det digitala motet till
patienten, kan leda till ny kunskap kring digitaliseringens paverkan pé det
fysiska moétet. Problemomrédet ér relevant att undersoka eftersom det finns
en kunskapslucka i tidigare forskning som inte undersoker behandlares
erfarenheter av digitala moten, samt hur professionen anvéander
evidensbaserad praktik som ett gorande med koppling till digitaliseringens

framfart.

1.3 Syfte:

Studiens syfte dr att undersoka hur behandlare under pandemin hanterat sitt
fordndrade arbetssatt i forhdllande till digitalisering med nya strategier och
gorandet av evidensbaserad praktik som tillimpats inom

atstorningsverksamheter.

1.4 Fragestillningar:
Vad ar behandlarnas erfarenhet av motet med klienter nér det

overgick till digital form?

Har behandlare behovt forhélla sig till nya strategier och isé fall

vilka?

Pa vilket sitt har behandlare anvint evidensbaserad praktik som ett

gorande med koppling till digitaliseringen?

(59
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1.5 Avgriansningar

Det kan vara viktigt att fortydliga att behandlares erfarenheter av métet under
digital form inte bara avser omréadet dtstorningsenheter. Den fordndrade
arbetsmetoden dr generellt i det sociala arbetet och skulle kunna gélla inom
vilket omrédde som helst som anvidnder kontakt och relation som framsta
verktyg 1 fordndringsarbete. Cooper (2020) anser att individer med
atstorningar fatt ett simre maende under pandemin. Samhallets restriktioner
ledde till 6kad angest och att fler mdnniskor behovde stéd och vard.
Samtidigt begrinsades besdksantalet till vardinréttningar, instillda
behandlingar och avgriansade mdjligheter till att {4 hjélp.

Jag har valt att fokusera pd omrddet &tstorningsverksamheter, eftersom
atstorningsenheter kdnnetecknas av langvariga och aterkommande relationer
mellan behandlaren och klienten och det ér en anledning till att det existerar

en relevans for studiens syfte och frgestillningar.

2 Tidigare forskning:

I kapitlet beskrivs de fordndrade strategiplaner for hur behandlare ska arbeta
med digitala verktyg. Dérefter redogors for-och nackdelar med det
fordndrade arbetssittet och hur det paverkat professionens arbetsmetod med
fokus pa relationen med klienten. Det sista avsnittet behandlar varfor
individer med dtstorningsproblematik dr en grupp som det behdvs mer

kunskap om, kopplat till socialt arbete.

2.1 Digitala strategier

SKR (2021) beskriver att socialtjansten behovt uppdatera sina strategier for
digitala arbetsmetoder, for att kunna utfora sitt arbete och hjélpa individer
trots restriktioner. Det betonar d&ven Melin (2021:99) och menar att
digitaliseringen sdgs ha accelererat under pandemin. Det skedde en markant

okning av mdten och annan interaktion med ménniskor genom digitala
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verktyg. De stodjande digitala arbetsmetoder kan exempelvis vara olika
videomdotetjanster som finns i mobila enheter och datorer, exempelvis Zoom,
Skype, Teams och liknande. Kreativiteten for digitala arbetssétt har haft
ursprung fran myndigheter, regioner och arbetsgivare. Det har utvecklats
flera digitala strategier for olika verksambheter, allt for att arbetet ska kunna
fortga trots en pandemi. Frimst dr distansarbete en strategi som behandlare
anvént sig mycket av om det dr mdjligt. Digitalisering har gjort det
genomforbart att arbeta hemifrin och att ha mdten med klienter via
exempelvis Zoom. Vissa digitaliserade strategier kommer fortsdttningsvis att
anvéndas inom socialtjinsten och liknande verksamheter, diremot kommer
en utmaning vara att fi till den sociala interaktionen som saknas vid digitala
verktyg (Melin 2021:99). Melin (2021:100) skriver vidare att forskningen
pekar pa att digitaliseringen &r en del av framtiden. Det dr viktigt att de
professionsutdvande inom socialt arbete dkar den digitala kompetensen.

Det har utvecklats ett antal olika strategier inom digitala verktyg som

verksamheter anvénder sig av och deras digitala arbetssétt avanceras.

SKR:s utvecklade digitala strategier styrks dven av Sofia Alexopoulou och
Joakim Astrom (2022:59-60) som understryker att politiken frimjar for att
digitaliseringen ska anvéndas mer i framtiden. Det dr av vikt att anvinda sig
mer av digitala verktyg och gora det bésta av digitaliseringen. Socialt arbete
ska utnyttja de mojligheter som ett digitalt arbetssétt ger. Déarfor ar det viktigt
att den digitala kompetensen finns, att behandlare &r bekant med digitala
verktyg och kan folja med i den digitala utvecklingen. Det finns digitala
strategier som verksamheter ska anvénda sig av och det ir en offentlig
angeldgenhet. Digitalisering ses som en grundldggande forutséttning for att
bruka vélfardsteknik och minska pa den sociala kontakten med exempelvis
en handldggare pa ett socialkontor. Forskningen har dels visat att digitala
strategier kan bidra till en positiv fordndring, genom att ka effektiviteteten

och behandlares sjélvstandighet. Dels kan digitala verktyg riskera att
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relationen mellan klient och behandlare forsdmras eller minskar helt
(Alexopoulou och Astrém 2022:59-60).

Den tidigare forskning som ndmnts tydliggdr hur de nya strategierna sag ut
for Sveriges kommuner och hur étstérningsverksamheter kunnat hantera dem
med koppling till digitaliseringens framfart under pandemin. Den nimnda
tidigare forskning dr relevant i forhdllande till studiens syfte for att besvara

studiens fragestdllningar.
2.2 Pandemins paverkan pé arbetssitt kring motet

2.2.1 Fordelar

Nordesjo, Scaramuzzino och Ulmestig (2021) skriver att digitala verktyg kan
ha en positiv inverkan pa den terapeutiska alliansen mellan socialarbetaren
och klienten. En till fordel med digitala verktyg &r att det 6kar
tillgéngligheten for klienterna. Det betonar dven Lauri (2016:57) som skriver
att digitalisering &r ett sitt till att oka effektiviteten och tillgédngligheten for
ménniskor i samhéllet, men en risk &r att det fysiska mdtet da paverkas.

Nér Borcsa, Pomini och Saint-Mont (2020) genomforde en undersokning
kunde de klarlidgga att professioners erfarenhet av att digitala verktyg bade
var positiva och negativa. Genom att anvénda digital kommunikation,
exempelvis videosamtal, 6kade fortrogenheten for professioners arbete.
Digitala verktyg har stor potential att forbéttra arbetssitt, men de
professionellas dsikter pa metoden &r av vikt for att uppnéd behandlingars

bista mojliga resultat.

Petterson et al. (2021) beskriver dnnu en fordel med digitala mdten &r att det
ger mer tid for patientens problem och 6kar kommunikationen parterna
emellan. Syftet med digitala 16sningar 4r att minska pé avstindet i tid och att
vérden ska bli mer kontinuerlig och proaktiv. Pandemin har lett till ett 6kat
behov av digitala ldsningar inom socialtjansten och verksamheten behdvde

gé over till digitala l6sningar i storre utstrackning én tidigare. Det padverkade
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bade professioner och klienter. Det dr viktigt att undersdka vidare hur
professionella ser pa digitala verktyg, for att sékerstélla pé vilket sétt de bada
grupperna paverkades (Petterson et al. 2021). Aven Palm, Bergman och
Rosengren (2020:35) formulerar att genom att anvidnda digitala verktyg har
det mojliggjort nya former av kommunikation. Det kan ocksa leda till 6kat
inflytande for bade personal och brukare nér det giller utvecklingen av
verksamheten. Digitala arbetsmetoder har bidragit till positiva effekter pa
arbetsplatsen, det kan ndmligen ge nya mojligheter till ett 6kat sjdlvsténdigt
arbete. I forhdllande till studiens syfte finns det en relevans i tidigare
forskning for att kunna skapa ett underlag i uppsatsen och undersoka de
fragestéllningar som stéllts. Genom att det framkommit hur digitaliseringen

har en positiv pdverkan pé det sociala arbetet.

2.2.2 Nackdelar

Nordesjo, Scaramuzzino och Ulmestig (2021) betonar att relationen mellan
socialarbetare och klienter har en central roll i social arbete. Den relationen
utmanas genom digitalisering. Covid-19 pandemin har 6kat behovet av
digitala verktyg och professioner har behovt manifestera 16sningar som
ersitter socialt arbete inom drendehantering, resultat, interventioner och
kommunikation. Digitala system kan vara bade framgangsrika pa sa sitt att
de kan etablera relationer med svéaratkomliga grupper, men frdgan ar hur den
“traditionella” forestillningen om socialarbetare-klient-relationen péverkas.
Det kan leda till att interaktioner fokuserar pa ett specifikt mal i stéllet for att
bygga en varaktig arbetsrelation. Digitaliseringen paverkar sjdlva samspelet

mellan parterna pé ett negativt sétt.

Lauri (2016:57) anser att digitala verktyg fordndrar kommunikationen mellan
forvaltningen och enskilda individer. Traditionell kommunikation ansikte
mot ansikte, exempelvis behandlare och person med dtstdrningar, minskar i

takt med att elektronisk kommunikation 6kar. Resurser och effektivitet ar
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stora orsaker till digitaliseringens framfart, men det ménskliga motet ar svart
att ersitta. Borcsa, Pomini och Saint-Mont (2020) menar att en risk med
digitala moten kan vara att kénslig information delas och blir d& en
osdkerhet. De professionellas erfarenhet av ett fordndrat arbetssétt dr dels att
det leder till 6kad effektivitet, dels att det leder till mindre verbal
kommunikation mellan profession och klient (Borcsa, Pomini och Saint-
Mont 2020). Palm, Bergman och Rosengren (2020:35) papekar att den nya
arbetsmetoden kan skapa forvéntningar pa stindig tillganglighet och riskera
att professioners arbete paverkas negativt. De professionellas erfarenhet &r att
digitala verktyg kan fa betydande konsekvenser for de sociala relationerna pa
arbetsplatsen, samt i arbetet med klienter. Ju mer distansarbete och digitala

16sningar, ju mindre fysisk kontakt. Det kan leda till risk for social isolering.

Tidigare forskning menar att det finns bade for- och nackdelar med digitala
verktyg och informationen kan underlétta i att undersoka studiens syfte med
hur behandlare hanterat det forandrade arbetssétt som pandemin orsakade.
Nya strategier och en ny arbetsform for behandlare inom atstérningsvarden

kan ha bade positiva och negativa effekter pd insatser och arbetssitt.

2.2.3 Relationen och motet

Sjogren (2018:31-32) klargor att en viktig aspekt i arbetet inom socialt
arbete dr att relationen mellan behandlare och klient &r ett betydande verktyg
som professionen anvinder sig av. Behandlaren anvénder sig sjélv som ett
slags redskap, genom att anvénda sina tolkningar och perspektiv pa sjilva
relationen under samtalen med klienter och hjdlpa dem att utvirdera sina
alternativ. Relationen kan forstas som ett grundldggande element i socialt
arbete och ett betydelsefullt inslag i interventioner eller i service.

Det finns en huvudsaklig princip som de professionsutdvande utgér frén och
det dr att det ska ske ett samarbete och en jdmlikhet mellan behandlare och

klient. Parterna ska tillsammans finna 16sningar till de sociala problem som
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existerar. Den professionella relationen véger tungt nér det géller klientens
motivering till férdndring. Om det finns en god och palitlig relation mellan
parterna, dkar chansen till ett bra arbete och en positiv forédndring for den

enskilde (Sjogren 2018:31-32).

Tidigare forskning har dels visat digitala verktyg har férdelar som

exempelvis nya former av kommunikation och ett 6kat inflytande pa

verksamheten (Palm, Bergman och Rosengren 2020:35). Det har dven visats

att digitaliseringen haft en negativ paverkan pa relationen mellan klient och
behandlare. Det traditionella samspelet mellan parterna utmanas av ett
digitalt arbetssétt (Nordesjo, Scaramuzzino och Ulmestig 2021).

Sjogren (2018:31-32) har betonat att relationen inom socialt arbete dr en
central del i fordndringsarbetet. Behandlarna anvinder sig sjilva som ett
slags redskap och sina egna tolkningar och perspektiv pa relationen som en
slags kdrna i arbete. I forhallande till studiens syfte dr ovanstaende aktuellt

och har en relevans for att kunna besvara studiens frgestillningar.

2.3 Individer med dtstorningsproblematik
Walsh och McNicolas (2020) skriver att pandemin har paverkat individer

med &tstorningar bade pa ett positivt och negativt sétt. Personer som har

problem med socialt samspel kopplat till dtstdrningsproblematik upplevde en

positiv effekt av restriktioner. De ansdg att de inte ldngre var tvungna att
utsitta sig for situationer som dkade deras angest. Daremot upplevde de
flesta personer med dtstorning att pandemin paverkade dem pé ett negativt
satt. [ andra ldnder utanfor Sverige tvingade restriktioner manniskor till att
befinna sig i hemmen, skolor stangdes, mer distansundervisning, mindre
social kontakt, distansering bland individer blev vardag och liknande.

I England kdnde individer med dtstorningar en dkad stress som orsakats av
covid-19-pandemin kring den kollektiva kdnslan av bristande personlig

kontroll.
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Walsh och McNicolas (2020) beskriver att Bodywhys som &r en nationell
ideell organisation arbetar for att stodja barn och unga i deras
atstorningsproblematik och de har rapporterat en 6kning av dtstorningstankar
under pandemin och framfor allt under lockdown. Organisationen fick mer
samtal fran individer med atstdrningar pa grund av att deras
behandlingsitgirder blev framflyttad eller avbokad. Oppenvardsbehandling
anses vara den mest ldmpliga miljon for behandling av minniskor med
atstorningar, for det finns specialiserade yrkesverksamma professioner.

Det gav negativa effekter pa den utsatta gruppen som var i behov av vird och

behandling.

Det bor fortydligas att Storbritanniens restriktioner var betydligt strangare dn
Sveriges och étstorningsvarden i England har pdverkats pa ett annat sitt &n i
Sverige. Det som problematiseras och fokuseras pé i denna studie &r inte
restriktionernas utformning utan att individer med &tstdrning inte fick lika
stor tillgdng till fysiska besok 1 samma utstrdckning som innan pandemin.
Oavsett restriktioner har fysiska besok minskat och digitala méten har kat i
bada ldnderna (Walsh och McNicolas 2020, Folkhdlsomyndigheten
2021:18).

Cooper (2020) anser att covid-19 pandemin har lett till minskad tillgdng pé
behandlingar for individer med &tstérningar. P4 grund av
forsiktighetsdtgirder for att minska smittspridningen i samhallet har det
paverkat tillgdngen till hdlsosamma hanteringsmekanismer, exempelvis
stodbehandling. Pandemin kan ge béde korta-och langsiktiga konsekvenser
for individer med dtstorningar. En av de frimsta utmaningarna for den
psykiska hélsan ar social isolering och minskat socialt stod. Pandemin har
kravt bade sjdlvisolering, karantdn och mindre fysisk nérhet. Alla nimnda

faktorer 6kar sannolikt risken for dtstorning och kriaver samordnade
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interventioner. Individer med &tstorningsproblematik dr en grupp som
standigt 6kar, frimst under pandemin. Forskningen méste framat for att

kunna ge stod och vard pa basta mdjliga sitt (Cooper 2020).

Pa grund av pandemin dr det omojligt att veta vilka langsiktiga konsekvenser
som samhéllet och befolkningen kommer drabbas av.

Melin (2021:99) beskriver att digitala strategier behovde utvecklas vid
pandemins start. Borcsa, Pomini och Saint-Mont (2020) menar att behandlare
upplevde bade negativa och positiva skillnader pa relationen med klienten
nér framst digitala verktyg anvéndes. Cooper (2020) anser att individer med
atstorningar dr en sdrskilt utsatt grupp som paverkats av pandemin.

I denna studie fokuseras det pd hur behandlare hanterat det férdndrade
arbetssitt och nya strategier inom dtstorningsvarden 1 Sverige med koppling
till digitalisering, samt hur de anvént evidensbaserad praktik som ett gérande.
Forskningsomradena &dr noggrant valda och vésentliga for studien, eftersom

det ger olika perspektiv pa problemomradet och syftet.

3 Teoretisk ansats

Denna studie utgar frén teorier som begripliggdr hur behandlaren anvénder
sig sjdlv som redskap i relationen med klienten och i det sociala arbetet.

Val av teori underléttar for studiens analys av det insamlade materialet.

Den ena delen i denna teori, som Dewane (2006) beskriver, har ett fokus pa
behandlarens perspektiv och hur denne anvinder jaget som redskap.

Den andra delen som Sjogren (2018) redogér for fokuserar mer pé relationen
mellan parterna, samt utgar bade fran ett organisatoriskt- och behandlarens
perspektiv. Slutligen presenteras evidensbaserad praktik som ett gérande som
en del av den teoretiska ansatsen. Genom att kombinera dessa tre olika
teorier kan det skapa rittvist svar pa studiens syfte och frgestillningar, samt

en rittvis analys.
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3.1 Anvindandet av jaget

Dewane (2006) menar att behandlare kan anvénda sig sjidlv som redskap vid
deras arbete med klienter. Anvidndandet av jaget dr ett begrepp som forenar
det professionella jaget med det personliga jaget och dr en betydande praktik.
Det professionella jaget beskriver professionens kunskap och tekniker for att
nd fram till klienten, medan det personliga jaget beskriver personlighetsdrag,
trossystem och livserfarenhet hos behandlaren. Dessa tva olika former av
jaget ar perspektiv for att relationen med klienten ska bli en hornsten i
fordndringsarbetet. Genom att anvénda sig sjélv som verktyg kan det 6ka
klientens mojligheter for att na en utveckling eller en fordndring.

Diremot existerar det en svarighet med att balansera det professionella och
personliga jaget, behandlaren &r fortfarande en méanniska och &r en del av

relationen.

3.2 Relationen som verktyg

Sjogren (2018:137—-138) formulerar att utan en relation med klienten ar det
som att kasta arbetet i en papperskorg. Om det finns en tillit och en god
relation mellan parterna kan behandlaren fa ut mer information och kunskap
om klientens tillstind och méende. Relationen &r en byggsten i
fordndringsarbetet och har sitt ursprung via fysiska besok, vilket resulterar i
att det blir en utmaning att behalla relationen nir digitala verktyg anvénds i
stéllet. Det 4r inom ramen for relationen som det verkliga sociala arbetet
genomfors. Professionens och klientens relation har ett virde pd hur stor
motivation och vilja som ligger till grund for klientens sjélvstandiga arbete.
Sjogren (2018:47) beskriver att behandlaren balanserar klientens
forvantningar med sitt professionella omdome och bemotande. Det handlar

mycket om att bedoma situationen och klientens tillgang till resurser.
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3.3 Evidensbaserad praktik som ett gorande

Svanevie (2013:32) rapporterar att i socialt arbete bor evidensbaserad praktik
forekomma som ett forhallningssétt. De professionsutdvande ska koppla
fordndringsarbetet till vetenskap, beprovad erfarenhet och professionell
expertis. Det ska finnas betydande kunskap som forstas till behandlarens sétt
att anvdnda evidensbaserad praktik som ett gorande i det sociala arbetet.

De yrkesverksamma bor forena lokala och generella kunskaper fran
forskning, uppf6ljningar och utvirderingar. Det leder till 6kad kunskap och
erfarenhet som forbéttrar behandlarens arbete. Svanevie (2013:38) redogor
att evidensbaserad praktik bygger pa en grundldggande tilltro till
professionell kompetens och pé vilket sétt ett sddant kan hjélpa och forbattra

det sociala arbetet.

4 Metod och material

I kapitlet redogors forst for studiens teoretiska ansats, och valet av metod,
hur det insamlade materialet har transkriberats och analyserats och urval.
Diérefter beskrivs och motiveras vilken analysmetod som anvints.

Varefter foljer avsnitt om hur jag arbetat for att nd hog tillforlitlighet,
trovirdighet och anvindbarhet samt vilka de etiska stdllningstaganden som

gjorts 1 studien. Kapitlet avslutas med en metoddiskussion.

4.1 Vetenskapligteoretisk ansats

Den vetenskapsteoretiska ansats som anvénds i studien &r ett hermeneutiskt
perspektiv. Thomassén (2007:180) anser att det ar ett synsdtt som fokuserar
pa tolkning och fOrstaelse, att begripa meningen med individers handlingar
och kénslor. Syftet ér inte att forklara varfor en ménniskas handling sker utan
soka forstdelse kring sjdlva handlingen, till exempel behandlares erfarenheter
av det fordndrade arbetssdttet och hur deras handlingar paverkats av

fordndringen. Ett hermeneutiskt perspektiv kan underldtta processen 1 att
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sOka svar pa fragestillningarna och na ny kunskap. Thomassén (2007:180)
menar att hermeneutiken studerar social verklighet och gor det mojligt att
oka kunskapen kring minniskors agerande i olika situationer I studien har
fem intervjuer och fem olika méinniskors sociala verklighet har analyserats.
Hermeneutiken skapar mdjlighet att forklara deras handlingar med hjélp av
tolkning utifran deras egna upplevelser.

Foljande citat av Thomassén (2007:181) kan utgdra underlag for att forsta
och besvara studiens fragestéllningar: ”Utgangspunkten for all forstielse ar
[...] médnniskans inre upplevda erfarenhet”. Genom att fokusera pé
behandlares inre erfarenhet och upplevelse, vad de sjdlva anser om det
fordndrade arbetssattet, kan forstaelsen oka for hur digitala verktyg paverkar

behandlarnas arbetssétt och dtstorningsverksamheten.

4.2 Metodval

4.2.1 Kbvalitativ metod

Syftet i studien &r att forstd de professionellas erfarenheter av ett digitalt
arbetssdtt, hur motet med klienten péverkats, vilka strategier behandlare
behovt forhalla sig till, samt evidensbaserad praktik som ett gérande med
koppling till digitaliseringen. Yin (2013:19-21) fortydligar att
semistrukturerade intervjuer och en kvalitativ metod skapar en mojlighet att
undersoka fragestéllningar pé ett mer djupgéaende sétt. Kvalitativa metoder
skapar en mdjlighet att undersoka de olika villkoren i jamforelse med andra
samhillsvetenskapliga metoder. Den valda metoden &r ett sétt att beskriva
och forsté de fragestillningar som stéllts i studien. I detta fall &r fokus pa en
vald grupps erfarenhet av ett fordndrat arbetssétt som orsakats av en
pandemi. Genom att anvéinda en kvalitativ metod underlattar det i
arbetsprocessen att just beskriva och forstd det problem som studien

fokuserar pa.
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4.2.2 Semistrukturerade intervjuer

I studien anvéndes enskilda semistrukturerade intervjuer som en del av
kvalitativ metod for insamling av data. Motiveringen till det dr att denna
form av intervjuer utgar frdn samma frageformuldr men skapar en frihet for
viss spontanitet och f6ljdfragor (Bryman 2018:563). Intervjufrdgorna bestod
av en lista med specifika teman som berdrdes under intervjuerna. De tre
teman som behandlades under dessa intervjuer var: relationen med klienten,
behandlares strategier med koppling till digitala verktyg och hur framtiden

ser ut for digitala moten.

Enligt Bryman (2018:563) ger semistrukturerade intervjuer informanten
storre frihet att utforma svar pa sitt sitt och de foljdfragor som kan tillkomma
till den information som beréttas. Det kan bidra till fler svar som kan
underldtta att analysera resultatet. Tyngdpunkten ligger pd informantens
tolkning och forestéllning av det fenomen som undersoks.

Vilket ér positivt nér syftet dr att forsta och tolka det sociala fenomen som

studien fokuserar pé.

4.2.3 Transkribering
Samtliga genomf6rda intervjuer har spelats in och transkriberats. Brinkmann

& Kvale (2015:206-207) anser att transkribering dr viktigt for dels
underldttar det under intervjuns ging, fokus kan vara pé informanten och
dennes svar, dels for arbetet efter intervjuerna. Det forenklar for studiens
analysarbete. En fordel med transkribering ar att informanternas uttryckssétt
och citat behélls och det underlittar att fa en helhetsbild av den information
som framfors. Det leder dven till djupare ingéngar i de olika teman som
anvénds i studien. Transkribering skapar gynnsammare forutsattningar for att
strukturera intervjun och analysarbetet. Det skapar dven en noggrannhet {for

att kunna bearbeta innehallet i samtliga intervjuer.
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Dessa skrevs ned ordagrant, ddremot utlimnades ljud som hm, eh och skratt.
Syftet med intervjuerna &r inte att analysera reaktioner och liknande, dérfor

registrerades inte ldngre pauser eller drojande svar i transkriberingen.

4.3 Urval

Becker (2008:78) anser att ett stort problem med urval inom forskning ar att
det inte gér att studera varje fall. Vetenskapliga projekt forsoker upptéacka
svar som ska gilla for allting av ett visst omrade genom att studera fa
exempel dir resultatet av studien forklarar helheten av just det valda
omrédet. Studien utgar frén ett sé kallat avsiktligt urval, dér de mest
vésentliga informanterna &r utvalda for att kunna besvara frgestillningarna.
I de intervjuer som genomfordes fokuserades det pa verksamheter som
arbetar med étstdrningsproblematik runt om i landet. De individer som var
aktuella till intervjun var fem intervjupersoner som arbetar pa dtstorning- och
bulimiverksamheter runt om i Sverige. I studiens fall var det egentligen inte
betydande om en intervjuperson dr skotare eller behandlare, utan det
huvudsakliga var att informanterna skulle ha ett nira samarbete med
klienterna. De skulle dven erhalla erfarenhet av det forandrade arbetsséttet.
De skulle bidra med information och kunskap till hur ett férandrat arbetssétt
paverkar behandlingsinsatser och vad deras erfarenheter ar kring digitala

verktyg.

I denna studie intervjuades personal som arbetar nira klienterna, exempelvis
en behandlare, darfor att de har en relation till individerna och som kan
fordndras av digitala verktyg. Vilket dr en av studiens fragestéllningar.

De som blivit kontaktade arbetar pa dtstorningsverksamheter inom olika
regioner i landet. Personalen har utbildning eller en koppling inom socialt
arbete. De som intervjuades arbetade pé liknande enheter for att det inte

skulle bli ett ojamnt insamlat material. Denna studie utgick fran
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verksamheter inom regioner, darfor att det skulle vara en liknande
organisationsmodellen och som skapar liknande arbetsrutiner.

Det har skickats informationsbrev till fem informanter (se bilaga 1) och
dérefter har datum och tid bestdmts for intervjuerna som sedan dgde rum via

telefon och videosamtal.

4.4 Analysmetod

Rennstam och Wisterfors (2015:221) ndmner att i kvalitativa studier &r det
innehallet som &r 1 fokus och kvalité gar fore kvantitet nir det géller
méngden data. Det viktigaste dr att den information som framkommer ger
mdjlighet till ny kunskap. For att uppna detta dr det betydelsefullt att det
finns en plan for studiens datainsamling, det ska finnas ett tillvigagingssatt
for hur materialet ska sorteras och presenteras, Det mest anvénda sittet att
sortera material kvalitativa studier dr att gora en tematisk sortering, en
fordelning efter innehall. Det forenklar processen att finna mdnster som
besvarar fradgestillningarna. I denna studie har intervjuerna spelats in och

sedan transkriberades materialet och darefter gjordes en tematisk sortering

Vid innehdll frin intervjuerna har material som kontinuerligt forekommit
ansetts vara en huvudkategori och utgjort ett tema. Sedan har
datainsamlingens material sorterats och begrénsats till det med storst
relevans for studien. Vid reduceringen har intervjucitat valts ut som anses ha
mest betydelse, eftersom det inte 4r mojligt att formedla allt material till
studien. Rennstam och Wisterfors (2015:228) beskriver att ett problem med
tematisering &r att det finns en risk att viktig information och kunskap
sorteras bort, eftersom det inte gar att anvénda allt material.

Det mest relevanta viljs ut och det begransade utrymmet for studien paverkar
studiens valda intervjucitat. I denna studie ir tematisering den mest centrala
analysmetod och dess resultat som ska analyseras, for att syftet &r att forsta

fem olika behandlares erfarenheter av det fordndrade arbetssittet.
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Genom att analysera det unika i intervjumaterialet kan teman lyftas fram och
monster kan forstds. Svensson (2015:214-215) menar att nir materialet har
sorterats och delats in i olika teman ska det analyseras. Det dr en fordel att
anvénda teori, dess begrepp och tidigare forskning for att genomfora detta pa
ett korrekt sitt. Det skapar en 6kad forstaelse for att utveckla aspekter att se
pa det insamlade materialet. Slutligen har de olika teman summerats och
kopplats till tidigare forskning och teorin och det utgdr studiens resultat- och

analyskapitel.

4.5 Tillforlitlighet, troviardighet och anvdndbarhet

Dalen (2015:113) visar att kvalitativa intervjuer har inordnats efter varje
informants individuella uppfattning och beskrivning. Informanternas
beréttelser utgér fran ett perspektiv som paverkas av bdde omgivning,
enskilda forestéllningar och samhéllets pagéende debatter.

Dalen (2015:115) fortydligar att validitet och reliabilitet dr begrepp som
lampas bést inom kvantitativ metod. Darfor anvénds begreppen
tillforlitlighet, troviardighet och anvéndbarhet i denna studie. Genom att
diskutera dessa begrepp kan kvalitén i forskningen granskas pa ett kritiskt

sétt.

Bryman (2018:467) skriver att trovérdighet gér att uppna genom att forskaren
forhaller sig till de regler som forklarats i studien och att informanterna far ta
del av resultatet. Det ska finnas mojlighet att styrka och konfirmera det som
framkommit i1 studien. Jag har som tidigare ndmnts genomfort
ljudinspelningar pa intervjuerna som sedan transkriberats och anvints i
resultat- och analysdelen. Dalen (2015:116) betonar att inspelning och
transkribering underlittar for att processen fran datainsamling till slutligt

resultat ska kunna introduceras och granskas pa ett tydligt sétt.
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Dalen (2015:117) havdar att det inte bara dr datainsamling och
urvalspersonerna som behdver granskas genom tillforlitlighet, trovérdighet
och anvindbarhet, utan dven forskarrollen. Det &r viktigt att under studiens
géng kontrollera sin egen subjektivitet, genom att exempelvis inkludera en
forskarkollega under négra tillfdllen. Jag skriver denna uppsats sjdlv och
dérfor inkluderat kollegor som studerar pd masterniva och min handledare,
for att {4 in ytterligare perspektiv pd intervjumaterialet. Dalen (2015:117)
menar att det dr betydelsefullt for troviardigheten att det finns bade en
forskare innanfor fenomenet och en utanfor. Vilket jag hade i dtanke for att
oka trovardigheten i denna studie. Dalen (2015:120) anser att det &r viktigt
att materialet dr tydligt for att finna samband mellan informanternas
beréttelser, det underldttar vid tolkningen av deras utsagor.

I denna studie under rubrikerna urval och metodval har tillvigagéngssitten
diskuterats och forklarats pé ett nogsamt sétt for att stérka tillforlitligheten,

trovirdigheten och anvindbarheten.

Slutligen uttrycker Bryman (2018:468) att tillforlitlighet handlar om att
forskaren inte later personliga virderingar eller valda teoretiska inriktningar
ta over resultatet. Genom att ha en 6ppenhet i processen kan granskaren
avgora om studien dr tillforlitlig eller inte. I studien beskrivs det pa ett tydligt
och Oppet sétt hur processens fortskridit och vilka eventuella konsekvenser
som kan ha hindrat unders6kningen. Teoretiska inriktningar har varit en del
av att begripliggora resultatet och analysen. Dalen (2015:122) bedomer for
att teorin ska vara tillforlitlig maste stegen innan analysen vara distinkta, de

stegen involverar bland annat datainsamling och tematisering.

4.6 Etiska overviganden
I forskningsprocessen for denna studie finns det etiska principer som har
tagits 1 beaktning. Sekretess, anonymitet, informationskravet och

konfidentialitet dr fyra etiska riktlinjer som studien tagit hdnsyn till bade

(59) 25



Linneuniversitetet

Kalmar Vixjo

fore, under och efter genomfort arbete. Vetenskapsradet (2017:40) skriver att
sekretess betyder att uppgifter kan sekretessbeldggas om de faller under rétt
paragraf i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), annars géller
grundprincipen att allménna handlingar ir offentliga. Diaremot finns
sekretess till skydd for enskild individ inom forskning, 24 kap i offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400). Nir en studie ska genomforas ér det viktigt
att ta hinsyn till de uppgifter som undersoks, exempelvis i intervjuerna och
om det skulle féorekomma kénslig information. Informanterna skulle inte
fortdlja sekretessbelagda uppgifter eftersom de i sddana fall bryter mot lagen.
Det ér fortfarande av storsta vikt att respektera all information och inte réja

fakta pa nagot sitt.

Vetenskapsradet (2017:41) skriver vidare att anonymitet &r ett sétt att skydda
personuppgifter och informanters integritet. Namn och uppgifter som kan
avsldja identitet pd individer eller verksamheter har kodats, exempelvis
utgick resultatet frdn “Informant A” i stdllet for namnet. Det dr en regel som
har f6ljts 1 denna studie, informanternas identitet har skyddats och deras
privata forhdllanden har inte rdjts pd nigot sétt. Vetenskapsradet (2002:7)
ndmner att informationskravet betyder att forskaren ska formedla all
information till informanterna gillande forskningssyfte, kontaktuppgifter och
vad all insamlat material ska anvéndas till. Det har funnits i dtanke och dérfor

skickades det ut informationsbrev (se bilaga 1).

Enligt Vetenskapsradet (2017:40) ar konfidentialitet den sista etiska
riktlinjen som en studie ska forhalla sig till. Det dr en allmén forpliktelse att
inte sprida och dela information som delgivits i fortroende. Det innebér ett
skydd fran att obehoriga fér ta del av de uppgifterna. Denna studie har endast
anvénts 1 det syfte som forklarats, att genomfora en kandidatuppsats inom
socionomprogrammet. Den information som framkommit har inte nyttjats av

obehdriga, exempelvis att resultat delas till andra verksamheter som inte har
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en koppling till forskningsprocessen. Etiska dverviganden &dr enormt viktigt
att forhdlla sig till och de etiska principerna har funnits i atanke nér studien

genomforts, for att ingen individ eller verksamhet ska ta skada.

4.7 Metoddiskussion

Det finns bade for- och nackdelar med en kvalitativ forskningsmetod.

Dalen (2015:15) beskriver att metoden skapar en 6kad insikt och forstaelse
om fenomen som ror individer och situationer. Kvalitativ metod frambringar
mdjlighet att pa ett djupare sétt fa kunskap om hur manniskor anpassar sig
till olika livssituationer, exempelvis ett foréndrat arbetssétt under en
pandemi. Dalen (2015:22) menar att en nackdel med metoden ar att den kan
skapa solidaritetsproblem. Forskarens solidaritet till informanterna kan
utgora ett problem, om exempelvis hen har valt ett omrade som har betydelse
for forskaren. I studiens fall var inte det aktuellt da temat inte berdrde pa det
sattet, det var mdjligt att anvénda ett objektivt perspektiv pa

forskningsomrédet.

Valet av semistrukturerade intervjuer som metod var mest ldmplig, eftersom
syftet var att ta del av behandlares erfarenheter, personliga tankar och &sikter.
I en enkdtunders6kning kan svaren bli véldigt begrinsade och det &r svart att
f4 fram djupare personliga asikter och tankar. Urvalet i studien var noggrant
utvalt och de fem informanter som valde att medverka hade relevans for
intervjuerna. Samtliga arbetade inom en region och hade en néra kontakt och
relation till sina patienter. Dalen (2015:58) anser att utvalda informanter som
inte vill delta i1 studien kan orsaka stora metodiska problem. Orsakerna till
det kan vara ménga, exempelvis om dmnet dr av kénslig art.

I denna studie fanns inte det problemet, dd varken informantgruppen eller
forskningsomrédet var speciellt tillfrdgat. Jag mirkte inte av svarigheter att
fa informanter att medverka, utan snarare om studien inte hade varit i en

begridnsad omfattning, skulle antalet av intervjupersoner kunnat vara
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betydligt fler 4n fem. Intervjuerna genomfordes via videosamtal och telefon
och det skulle kunna vara en nackdel, eftersom Dalen (2015:42) menar att
viktiga signaler som 6gonkontakt och icke-verbal kommunikation dr viktigt
for att f4 vederborande att viga samtala om sig sjilv. Det dr en aspekt som
varit betydelsefullt att forhdlla sig till, genom att exempelvis 6ka den verbala

kommunikationen och tydligheten under telefonintervjuerna.

Kvalitativ forskningsmetod &r ett [ampligt metodval d& metoden ger ett
rittvist tillvigagéngssétt for att kunna besvara studiens frdgestillningar och
syfte. Slutligen forekommer det alltid omraden i forskning som behdver tas
hénsyn till och resoneras genomgaende under arbetsprocessen. Det dr viktigt
att ha respekt for etiska dilemman som kan uppsta och pé ett tydligt satt

beskriva vad som kan vara problematiskt for studien.

5 Resultat och analys

I kapitlet beskrivs studiens resultat med koppling till analysen och dessa har
koncentrerats till ett och samma delkapitel, for att skapa en tydlig forbindelse
och pa ett noggrant sitt forklara den analys som arbetats fram.

Kopplingar genomf6rs mellan resultat/analys och vald teori dér syftet ar att
skapa forstdelse och 6kad kunskap utifrdn behandlares erfarenheter av ett
forindrat arbetssitt. Aven hur relationen mellan klient och behandlare har
paverkats av detta och vilka strategier behandlarna utgatt ifran. De teman
som bearbetas dr det digitala motet, det fysiska motet och de fordndrade
strategierna som informanterna behovt forhélla sig till. Darefter redogors
vilka handlingsplaner de tagit del av och slutligen evidensbaserad praktik

som ett gorande med koppling till det fordndrade arbetsséttet.
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5.1 Det digitala motet

Det var ett annat sétt att titta in i en skérm och det tappade fokus fran
behandlingen, tid férsvann och det var och kindes som ett filter

(Informant B).

Informanterna beréttar att digitala verktyg var likt ett filter och det upplevdes
som svért att fa till processen och fokus fran behandlingen forsvann. Trots att
verksamheterna kunde fortsétta arbetet under pandemin fick inte behandlarna
samma kénsla av det fordndrade arbetsséttet jimfort med fysiska besok. De
forklarar att genom digitala moten kunde det kdnnas mer besvérligt att 4 en
god relation till sina patienter jamfort med fysiska moten. Det kan kopplas
till tidigare forskning, det Nordesjo, Scaramuzzino och Ulmestig (2021)

skriver, att interaktionen inte blir detsamma vid digitala verktyg.

Dewane (2006) skriver att skillnaden mellan socialt arbete och andra yrken
ar 1 vilken grad behandlaren méter de individer som behover stdd och
behandling. Det dr anvindandet av jaget som &r huvudkérnan i relationen och
det arbete som parterna tillsammans genomfor. Det &r viktigt i relationen till
klienten att behandlaren visar empati och personlighet i bemdtandet.
Behandlarnas arbetssétt att anvéinda jaget som redskap kan forstds genom att
graden av bemotandet fordndrades ndr mdten skedde via digitala verktyg och
inte 1 det fysiska rummet. Informanterna berittar att kinslan inte var
detsamma och relationen inte kunde uppna samma kvalité via digitala mdten.
Anvindandet av jaget fordndrades nér det nya arbetssittet blev aktuellt och

det dndrade @ven kinslan och relationen mellan parterna.

(59 29



Linneuniversitetet

Kalmar Vixjo

Informanterna beskriver att de behdvt omstrukturera det sociala arbetet
utifran digitala verktyg och forsdka behalla relationen pd den goda nivéan som
nér behandlingen utgar frin fysiska besok. Samspelet mellan parterna har
behovt anpassats beroende pa vilken forutsittning behandlarna erhallit.

Det kan tolkas utifrdn Sjogrens (2018:49) skildring att relationen kan behdva
anpassas beroende pa forutsittningar, exempelvis en pandemi och ett
forédndrat arbetssitt. Det viktiga &r att syftet med insatsen priglar kontaktens
utformning mellan parterna. Relationen mellan en behandlare och en klient

ar ett centralt inslag oavsett var i processen parterna befinner sig.

Digitala verktyg har forsvarat kommunikationen lite, man har behdvt
vara tydligare. Innan ville man visa och skriva pé tavlan i rummet,
men via skdrmen fick man skriva i sitt anteckningsblock och visa

upp. Det blev inte riktigt samma kénsla (Informant D).

De flesta informanter menar att det kéindes som ett “’digitalt filter” och att det
fanns svarigheter att uppratthdlla samma kommunikation jamfort med ett
samtal 1 ett fysiskt rum. Kénslan férsvann nar digitala verktyg anvéndes och
det upplevdes som utmanade att kunna observera allt via en skérm,
exempelvis om klienten visade med sitt kroppssprak en kénsla, kunde det
vara svart att upptécka viktiga signaler. Det kan kopplas till tidigare
forskning, Lauri (2016:57) anser att traditionell kommunikation ansikte mot
ansikte, exempelvis behandlare och person med atstorningar, minskar i takt
med att elektronisk kommunikation 6kar. Sjogren (2018:45) betonar att om
klienterna inte delar med sig av information, kan det ske missforstand eller

att behov forbises och leda till att insatser fungerar samre.

Det ér svarare att f4 till processer, det blir svart och behandlingen
blir mer platt. Det blir en mer avstimning &n en behandling

(Informant A).

(59) 30



Linneuniversitetet

Kalmar Vixjo

Det finns en risk att behandling forsdmras eller inte uppnar samma resultat
om behandlarna upplever ett "digitalt filter”. Samtliga informanter anser att
upplevelsen av att anvénda digitala verktyg forsvarade behandlingen, dven
om de flesta var positivt overraskade av att det fordndrade arbetssittet dnda
fungerade vil. I tidigare forskning tar Borcsa, Pomini och Saint-Mont (2020)
upp att professioners erfarenhet av digitala verktyg bade var positiva och
negativa. Tva av informanterna i denna studie var skeptiska till en borjan och
trodde inte pa arbetsmetoden, men blev dvertygade om att det &r ett bra
komplement till insatser. Daremot berdttar behandlarna att nér fokus var pé
behandling av individer med &tstorningsproblematik och speciellt i borjan av
processen, var inte digitala verktyg att rekommendera. Det kan kopplas till
det Dewane (2006) skriver att nér de professionsutdvande genomgar en
utveckling i sitt arbete kan det leda till en férdndrad perspektivforvandling.
Det kan i sin tur leda till ny kunskap, nya forstaelser och ett foridndrat sitt att
anvinda jaget som redskap. I studiens fall blir det tydligt att informanterna
arbetat med ett forandrat arbetssétt som givit ny kunskap och nytt synsatt

kring digitala arbetsverktyg.

De fem informanter ndmner att relationen till patienterna inte blir densamma
nér digitala verktyg anvinds. Det betonar dven tidigare forskning, dér
Alexopoulou och Astrém (2022:59-60) skriver att digitala verktyg kan
riskera att relationen mellan klient och behandlare férsémras eller minskar
helt. Informanterna menar att de pa basta mojliga sitt forsokte anpassa
behandling utifrén individens behov. Det kunde exempelvis vara att vissa
patienter hade 14ng resvédg och uppskattade digitala mdtena, vissa patienter
led av social fobi och deras vilméende var bittre nér digitala verktyg
anvindes. Det understryks av Sjogren (2018:36) som anser att relationen
mellan klient och behandlare méaste definieras och anpassas efter varje

enskild klient utifran kontexten. Det maste finnas ett helhetsperspektiv i
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synen pd relationen och hur det sociala arbetet 1dmpas efter individens

problematik (Sjogren 2018:36).

Det kan bli pa samma sétt skulle jag séga, om all teknik fungerar som
det ska och om alla dr nérvarande, s& har jag upplevt att digitala
motet kan vara pd samma sétt som ett fysiskt besok. Men ibland har
det dock blivit simre pga. tekniken strulat, fler saker som stor

(Informant C).

Informant C var mer positiv till digitala arbetsmetoder jamfort med de andra
och anser att motet med individen kan upplevas pa samma sétt om tekniken
fungerar. Daremot om tekniken inte var vélfungerande forsvann tid fran
behandlingen och det kunde vara svart att upprétthalla en god interaktion till
patienten. Informant C berittar att om det fanns stérningsmoment och hinder
for motet kunde inte digitala verktyg bevara samma goda behandling och
relation jamfort med ett fysiskt besok. Det kan forstds pa séttet Sjogren
(2018:34) beskriver att goda relationer dr avgorande for det sociala arbetets
kvalitet. Vid bedomningar och utredningar &r det viktigt att behandlaren far
en helhetsbild for att kunna avgora framtida insatser. Existerar det hinder och
storningsmoment for att relationen kan utvecklas finns det risk att det sociala

arbetet inte uppnar samma kvalité.

5.1.1 Vad ar behandlarnas erfarenhet av motet med klienter nir det
overgick till digital form?

Informanternas gemensamma erfarenheter av digitala mdten var att de inte

var densamma som fysiska moten, da kinslan och viktiga signaler forsvann

under de digitala motena. Det upplevdes som ett digitalt filter i interaktionen

med patienten. Ddremot menar informant C att om tekniken fungerade

normalt kunde de digitala métena fungera pa samma sétt som de fysiska, om

tekniken inte hade normal funktion var informant C asikt likt de andras.
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Det ér betydelsefullt for sjdlva motet och relationen till patienten att parterna
triaffas 1 det fysiska rummet och inte via ett digitalt mote. Det kan analyseras
till det Dewane (2006) skriver att behandlare kan uppleva en kritisk
medvetenhet vid fordndringar och det dr bade positivt och negativt i det
sociala arbetet. Antingen kan det leda till ett forbéttrat socialt arbete,
exempelvis att patienters behandling uppnar en bittre kvalité eller kan det
leda till konsekvensen att kvalitén och motet inte upplevs pa samma sétt.
Kinslan i det fysiska motet kan forsvinna och det kan bli svart att upptédcka

viktiga signaler.

5.2 Det fysiska motet

Det blir inte samma sak som att sitta med nadgon i rummet f6r man
tappar ménga nyanser och kénslan som man far nér man tréffas,
generellt kortare méten och mer avstdmning och inte mycket
behandling. Men det har varit bra att det funnits for da har

verksamheten kunnat flyta pa &nda trots en pandemi (Informant A).

Samtliga informanter som intervjuades anser att relationen till patienten
utvecklades som bist under fysiska tréffar. De avser att kinslan inte blev
detsamma nédr moéten skedde via digitala verktyg och att viktiga pusselbitar
forsvann. Det kunde exempelvis upplevas som svart att ldsa av kroppssprak
under videosamtal, d& de inte kunde se hela patienten. Behandlingen i det
fysiska rummet hojde kvalitén pé insatsen och mer fokus kunde lidggas pé
patienten och inte teknikfragor eller liknande. Informanterna beskriver att
kommunikation sker med mer &n spriket och att 6gonkontakt och
kroppsspréket minskades under anvéndandet av digitala verktyg.

I det fysiska rummet fanns mer mojligheter att uppfatta viktiga signaler som
patienter formedlade. Det dr en orsak till att informanterna foredrar fysiska

mdten nér det géller behandling av patienter.
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Det kan kopplas till tidigare forskning, ddr Palm, Bergman och Rosengren
(2020:35) menar att digitala verktyg kan leda till mindre fysisk kontakt.

Det kan i sin tur leda till mer distansarbete och i virsta fall till social
isolering. Sjogren (2018:61) papekar att den terapeutiska relationen verkar
for en ldkande resurs for patienten i sin behandling. Relationen ar en stor del
av det sociala arbetet och professionen arbetar for att stirka klienten i dennes
utveckling. Det kan anknytas till informanternas asikt kring det fysiska
rummet och dess betydelse for relationen. Det kan forstas som att det
existerar en tydligare interaktion ndr informanten och patienten traffas fysiskt
an digitalt. Den terapeutiska relationen fér en tydligare roll i det fysiska
rummet dn under ett videosamtal dir det finns storningsmoment och hinder

for behandlingen.

Det kan vara svart att uppfatta allt som hénder i rummet for vi
integrerar inte bara med spraket utan det dr ju kroppssprak ocksa och
Ogonkontakt och det har ibland varit svart att uppfatta nar tekniken

strular (Informant C).

En del av informanterna beréttar att speciellt vid nybesok for patienter som
tidigare inte befunnit sig pa verksamheten, bor ske i det fysiska rummet.
Relationen till patienterna blir inte densamma nir méten sker via digitala
verktyg, utan for en 6kad mojlighet till en god relationen &r det fysiska
rummet i fokus. Med nya patienter brukar det existera en motvilja och
irritation att fa hjalp, da ar ett fysiskt besok det mest anvidndbara.

Vid ett digitalt mote forloras betydelsefulla moment som kan skapa en god
relation till den nya patienten. Det skulle kunna analyseras genom att Sjogren
(2018:61) pastér, liknande Dewane (2006), att en positiv relation inom
socialt arbete maste balansera de ménskliga och de organisatoriska
aspekterna av rollen som profession. Det dr betydelsefullt for relationen om

behandlaren visar en personlig sida och 6dmjukhet i bemotandet till
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patienten. Sjogren (2018:61) menar att genom att fokusera pé relationen som
grundsten 1 det sociala arbetet finns stdrre mojligheter till utveckling och
forbéttring av klienters vidlmaende och sjilvstindiga arbete.

En informant formedlar att nér parterna triffas i det fysiska rummet och om
patienten dr ledsen i ett samtal, vill informanten stricka fram en nidsduk och
visa med kroppsspréket att hen forstar och stottar patienten. Under digitala
arbetsmetoder gick inte det och det upplevdes som svart att visa stdd pa
samma sétt. Det kan tolkas utifrdn det Nordesjo, Scaramuzzino och Ulmestig
(2021) beskriver, att relationen mellan socialarbetare och klienter utmanas
genom digitalisering. Den fysiska kontakten forsvaras och kénslan blir inte

densamma.

Det ér nagot visst med att ses fysiskt, man fir en annan kontakt med

patienten (Informant E).

Nir det fysiska motet hindrades pd grund av pandemin och digitala verktyg
tog Over allt mer paverkade det anvéindandet av jaget som redskap.
Informanterna behdvde utveckla nya mdjligheter och redskap till att uppné
en god relation med patienterna. Som informant E nimner 4r det en speciell
kénsla och kontakt att ses fysiskt, for det utvecklar en annan sorts relation till
patienten. Det kan kopplas till Dewane (2006) teori om att anvindandet av
jaget som redskap kan méta hinder som motarbetar kontakten till klienten.
Det kan exempelvis vara pa vilket sitt som behandlaren viljer att anvinda
sig sjélv som verktyg. Anviandandet av jaget dr ett skickligt redskap som

kréaver ett beprovat utovande for att det ska lyckas i den man som onskas.

Informanterna forklarar att relationen och kontakten till patienterna ér
enklare att behélla och utveckla till det béttre genom fysiska moten. Det ger
en annan kdnsla mellan parterna och det férenklar formégan att ldsa av

signaler och att anvinda sig sjdlv som verktyg i det sociala arbetet.
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Det kan anknytas till det Sjogren (2018:4) betonar att relationen i socialt
arbetet dr ett verktyg for fordndringsarbete genom fysiska besok. Nar det
giller aspekter av behandling har den professionella relationen till klienter en
central roll. Det har en koppling till att relationen ses som ett terapeutiskt
verktyg inom behandlingsteori och anvidnds inom socialt arbete.

Sjogren (2018:112) menar, likt Dewane (2006), att behandlare kan anvénda
sig sjélv som verktyg och genom att anvinda alla sina sinnen och formagor

kan det forbattra kapaciteten till att lyssna pé klientens problem.

5.2.1 Vad ir behandlarnas erfarenhet av motet med klienter nir det
overgick till digital form?
Informanterna har forklarat att det finns hinder med digitala verktyg och att
kénslan och kontakten kan forsdmras och de foredrar fysiska besok i den méan
det gér. Det finns viktiga signaler och information som forsvinner ndr motet
sker 1 digital form och fysiska besdk &r en central del i behandlingen. Sjogren
(2018) och Dewane (2006) menar att anviandandet av jaget som redskap i det
sociala arbetet har en stor del i det fordndringsarbete som pagér under
insatsen. Relationen mellan parterna har en central roll och att den utvecklas

till det béattre under fysiska besok.

5.3 Foréndrade strategier

Patientflodet var detsamma, eller néstan lite mer, det kindes som att
pandemin gjorde att folk madde sdmre psykisk eller ramla tillbaka i
tidigare dtstorning, pa grund av isolering och mindre rutiner och
sadant. Men vi fick ta alla sddana traffar 6ver videosamtal eller
telefonsamtal, om dom var forkylda eller jag sa har vi kunnat ha

moten dndé (Informant A).

Nér pandemin utvecklades 1 samhiéllet behdvde verksamheter inom

atstorningsenheter fordndra sina arbetsmetoder en del, det géllde speciellt ndr
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det var stor smittspridning. Informant A beskriver att det kéindes som att
méinniskors vilméende forsdmrades under pandemin och att det upplevdes
som ett 6kat behov av stdd och vard. Trots forkylningssymptom kunde
individer med &tstorningsproblematik fa ta del av behandling och fa den
hjélp de behdvde. Digitala verktyg var ett arbetssétt som inte anvindes till
stor del innan pandemin, men som informanterna skyndsamt fick léra sig att
arbeta med. Vilket dven tidigare forskning betonar, Melin (2021:99) skriver
att digitaliseringen ségs ha accelererat under pandemin. Det skedde en

markant 6kning av anvindandet av digitala verktyg inom verksamheter.

Digitala verktyg har 6ppnat upp mer, nu kan fler det. De har kommit
in 1 systemet och trots att man ar forkyld kan man ta del av sin
behandling via digitala mdten. Sedan &r ju verksamheten via hela
lanet och om man inte vill &ka langt kan man ta métet digitalt

(Informant C).

Det var viktigt for informant C att behandlingen av patienterna kunde fortgé
trots sjukdomar eller svarigheter att ta sig till verksamheten. Det fordndrade
arbetssdttet gav forutséttningen att kunna fullfolja behandlingen och fortsitta
med patienternas utvecklingsarbete. Det kan analyseras till det Sjogren
(2018:37) anser, att behandlare har som uppdrag att erbjuda verksamhetens
tjanster till de behovande, oavsett situation. I detta fall oavsett om samhillet
drabbats av en pandemi orsakat av covid-19 eller inte. En behandlare ska
bidra med kunskap och motivation med hjélp av teorier och tekniker. Det blir
tydligt nir informanterna behvde fordndra de tekniker och arbetssitt som
tidigare anvindes. Nar covid- 19 pandemin brot ut var digitala verktyg ett
nytt arbetssitt och den sortens teknik blev mer aktuell. Trots en forsvarad
situation dér fysiska besok inte alltid var ett alternativ var deras arbetsuppgift
att hjdlpa individer med &tstorningsproblematik och da krévdes nya

arbetsmetoder.
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Vid intervjuerna framkom det delade asikter kring det férdndrade arbetssittet
och att det finns bade for-och nackdelar med digitalisering. Samtliga
informanter anser att méten som fokuserade pa samverkan dr mer passande
for digitala verktyg, &n vid behandling av patienter med

atstorningsproblematik.

Det som varit en fordel ar nér vi haft handledning med andra fran
orter langt hérifran s& har vi kunnat ha mé&ten pé lank pé en stor
skiarm som vi har i konferensrummet och sluppit langa resor. Sa
moten med samverkan &r digitala verktyg ér jéttebra. Det 0kar

effektiviteten, 4ven bra for klimatet (Informant A).

Digitala verktyg ér tidsbesparande nér det giller andra méten dn

moten med patienterna (Informant B).

Informant A anser att det fordndrade arbetssittet kat verksamhetens
effektivisering och den tid som tidigare lagts pa resor, har kunnat anvéndas
till patienter och deras behandlingar. Det tar dven tidigare forskning upp, dér
Alexopoulou och Astrém (2022:59-60) anser att digitala verktyg dkar
verksamheters effektivisering. Det kan kopplas till det som Sjogren
(2018:18) klargor, att nér det sker strukturella fordndringar inom offentlig
sektor krévs det mer kunskap och det stélls hogre krav pé professioner som
arbetar inom socialt arbete. Ett foréndrat arbetssétt och organisatoriska
omstdllningar har ofta en frdga om resultat och interventioners effekter, vad
som &r effektivt och inte. Informant B beskriver att digitala verktyg, samt det
fordndrade arbetssittet som verksamheter behdvde forhalla sig till under
coronapandemin, var effektivt vid en typ av moten. Nér det gidllde mdten
med patienter var inte det fordndrade arbetsséttet uppskattat men dédremot nir
det gillde moten som samverkan, konferenser eller liknande, var digitala

moten tidsbesparande. Det kan fortydligas av det Sjogren (2018:58) menar,
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att relationsarbete med klienter &r “kérnan” i socialt arbete och fysiska méten
underldttar for ett ”gott” sadant. Det &r betydelsefullt for den terapeutiska
delen av arbetet att relationen mellan parterna fungerar pé ett bra sétt och att
det inte uppstir nagra hinder (Sjogren 2018:58). Ett exempel pa hinder skulle
kunna vara ett forandrat arbetssétt som informanterna behovde genomga.
Trots ett fordndrat arbetssétt och mer anvdndande av digitala verktyg, kunde
behandling av patienterna fortga, dven vid forkylningssymptom. Det gav

mdjlighet till att fortsatta de paborjade insatserna som behandlarna paborjat.

I tidigare forskning beskriver Melin (2021:100) att forskningen pekar pa att
digitaliseringen &r en del av framtiden. Det har utvecklats ett antal olika
strategier inom digitala verktyg som verksamheter anvinder sig av och deras
digitala arbetssétt avanceras. Det kan anknytas till det en del av
informanterna beréttar att de fordndrade strategierna som verksamheterna
utgick ifrdn fokuserade mer pé digitala arbetsmetoder pé grund av
smittspridning av covid-19 och inte pa fysiska besok. Det sociala arbetets
villkor forédndrades och det paverkade relationerna till patienterna.

Sjogren (2018:63) betonar att relationen &r en viktig byggsten for det arbete
som klienten och behandlaren tillsammans ska utfora. Vid ett fordndrat
arbetssitt, exempelvis digitalisering, behdvs 16sningar och mojligheter for att

klientarbetet ska kunna fortgd och behélla samma goda kvalité.

Vi stéllde inte om jattemycket, vi fick inte sddana besked att vi skulle
det. Vilket forvanar mig mycket for malgruppen och stora familjer
som kommer hit, tréffar alla méjliga ménniskor som &r overallt. Vi

gjorde ndgra forandringar (Informant B).
Informant B berittar att inom deras verksamhet skedde det inte en stor

omstdllning. Ledningen gav inte sddana drastiska besked och det forvinade

informanten, eftersom de hade stort flode av ménniskor fran olika familjer.
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Diremot blev digitala verktyg ett alternativ att ta till om det behdvdes eller
kravdes langre fram under pandemin. Det kan anknytas till det som Dewane
(2006) menar att anvindandet av jaget ar ett verktyg som behandlaren bor
anvinda i det sociala arbetet oavsett arbetssétt. Det dr ett redskap som
professionen alltid kan forlita sig pd och for att kunna utveckla arbetet utifran
nya forutsittningar dr anvindandet av jaget en viktig del. Det spelar ingen
roll om digitala verktyg anvinds eller inte, behandlaren bor anvénda sig sjilv
som verktyg dnd4. Informanterna menar att verksamheten behdvde fortga
oavsett arbetssitt var det av vikt att det sociala arbetet kunde fortsétta.
Behandlarna fick utveckla anvéindandet av jaget som redskap och anpassa det

till de nya forutsittningarna som pandemin orsakat.

5.3.1 Vad ar behandlarnas erfarenhet av motet med klienter nir det
overgick till digital form?
Informanterna menar att digitala arbetsmetoder &r positivt till en viss del d&
det dr tidseffektivt, bra for miljon och trots sjukdom kan patienter dnda fa sin
inbokade behandling. Daremot forklarar de att vid nybesok av patienter dr
digitala verktyg inte att reckommendera. Det fordndrade arbetssittet
upplevdes da som mindre positivt, eftersom det kunde vara svért att utveckla
samma goda relation till patienten som vid fysiska triffar. Digitala méten
anses som positiva nir fokus var pa samverkan och konferenser.
Sjogren (2018:55) menar att nér det sociala arbetets kontextuella villkor
forédndras, exempelvis det fordndrande arbetsséttet som covid-19 pandemin
orsakade, pdverkar det forutséttningarna for ett relationsbaserat socialt

arbete.

5.4 Handlingsplaner

Vi fick handlingsplaner fran regionen. Sedan var det upp till
verksamheterna sjélva att ta at sig av dem eller inte. Vi fick

forhallningsregler som att ha munskydd, hélla avstdnd om det gick
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och anvinda handsprit. Vi hade dven last dorr och innan personer
fick komma in var de tvungna att svara pé tre frdgor som exempelvis

nér de senast var forkylda (informant B).

Utifrén intervjuerna framkom det att de handlingsplaner verksamheterna
utgétt fran har skiljt sig at beroende pd region. I en region fanns det tydliga
direktiv frin ledningen hur arbetet skulle skotas. Det var sedan upp till varje
enhet att sjdlvstindigt vdlja ett arbetssétt som fungerar pa ett tryggt och
sakert sitt. Det kan analyseras till Sjogrens (2018:20) péstdende att
verksamheter inom socialt arbete har ett beroendeforhallande till staten som
konsument och till klienter som en legitimerad insats. Det blir en strdvan att
uppna de krav som bada parter stéller pa verksamheter. Det &r upp till
behandlare inom organisationer hur kunskap ska betraktas, varderas och
anvindas inom deras professionella falt. Det kan dven appliceras pa
atstorningsverksambheter i de olika regioner som tillgavs handlingsplaner och
att det sedan dr enhetens val pa vilket sdtt de anvénds pa. Organisationen och
framst behandlarna viljer hur kunskap ska betraktas, virderas och anvéndas

utifran patienternas vilméende.

Man jobbar mycket inom regionen for digitaliseringen, innan
pandemin och sedan gav nog pandemin en skjuts i det arbetet. Alla
arbetar med digitala losningar och gor pa samma sétt, sedan kan det

ju éndras lite beroende pa verksamhet (Informant C).

Vi stéllde inte om jattemycket, vi fick inte sadana besked att vi skulle

det (Informant B).

Informant C beréttar att arbetet med digitalisering har fortgatt innan
pandemin och att mélet var att arbeta mer med digitala verktyg. Nar det
sedan utbrot en pandemi i samhillet och det krdavdes fordndrade

arbetsmetoder, utvecklades digitaliseringen dnnu mer.
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Manga verksamheter inom socialt arbete behdvde genomga fordndringar vid
pandemins borjan och nya villkor mynnade ut till nya rutiner. I avsnitt
tidigare forskning tar Alexopoulou och Astrém (2022:59-60) upp att det ir
av vikt att anvdnda sig mer av digitala verktyg och gora det bésta av
digitaliseringen. Informant B meddelar att deras organisation inte fick klara
direktiv ndr det gillde omstillning till det forédndrade arbetssittet, att mer
fokus var pa digitala arbetsmetoder. Daremot fick de restriktioner att forhilla
sig till, men deras arbetssétt behdvde inte fordndras speciellt mycket.

Medan andra regioner skulle f6lja de handlingsplaner som utfardats.

Strategin var att erbjuda digitalt nir patienterna dnskade det och att
informera om att det finns. Sedan har det varit ganska fritt i regionen,

vissa har anvént strategierna mer och andra mindre (Informant A).

Informant A fick direktiv om att erbjuda digitala méten som ett alternativ om
det 6nskades, men att digitala verktyg inte skulle ta 6ver fysiska moten.
Melin (2021:100) beskriver att det har utvecklats flera digitala strategier for
olika verksambheter, allt for att arbetet ska kunna fortgd trots en pandemi.

De strategier som informanterna fick utga frin har skiljt sig at beroende pa
vilken region de arbetar inom. Déremot &r en likhet att varje verksamhet har
bestdmt hur mycket av handlingsplanerna som de kan och ska folja. Det har
varit enhetschefens val och behandlarna har sedan kunnat vélja den
arbetsmetod som varit 1dmpligast for dem och patienterna. Informanterna har
en sjdlvstidndighet och fri vilja att anpassa arbetsmetoder utifran patienternas
vidlmaende. Det kan kopplas utifran Sjogrens (2018:70-71) uppfattning om
att offentligt anstéllda, som har direktkontakt med individer, har ett utrymme
for handlingsfrihet. Det finns alternativ och det &r upp till de som arbetar
inom dtstorningsverksamheter vilken strategi de arbetar efter. Antingen véljs
arbetsmetod efter handlingsplaner eller efter hur goda prognoser insatsen kan

hjélpa patienten.
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5.4.1 Har behandlare behovt forhalla sig till nya strategierna och i s fall
vilka?
Resultatet visar olika utifrdn vilken region informanterna arbetade i, en del
fick inga speciella direktiv, utan det var mer ett sjdlvstindigt val. Medan
andra fick handlingsplaner att utgd ifrdn. Beroende pa region var strategierna
mer tydliga 4n andra. I en region fick de inga tydliga direktiv utan mer
restriktioner angdende munskydd och avsténd. I en annan region fick de
anvinda den strategi som forklarade att patienten fick besoksalternativ,
exempelvis vid sjukdom kunde behandlingen fortgé via digitalt mote om
patienten onskade det. Det skulle kunna forstds utifran det Sjogren (2018:70—
71) skriver att behandlare har en handlingsfrihet i sitt arbete och den ska
framja patienternas behandling. De handlingsplaner som informanterna fick
ta del av anvéndes olika mycket. De fick sjélva vilja vad de ansdg som
framsta alternativ i det sociala arbetet och Sjogren (2018:20) menar att en del
1 det sociala arbetet handlar om hur kunskap virderas och brukas av
behandlare. Beroende pé vilken kunskap som prioriteras och hur den sedan

anvénds 1 praktiken dr upp till de som arbetar inom verksamheten.

5.5 Evidensbaserad praktik som ett gérande

Jag tror att det kommer fortsétta utvecklas. Speciellt samverkan,
kunskapsdelning och konferenser, foreldsningar och sadant via
datorn. Det ger kénslan av att man deltar pa ett annat sitt. Man kan ta
del av mycket via digitala verktyg. Det sparar mycket pengar, farliga
resor och miljon mar bra. Det kommer utvecklas och finnas kvar och

ta 6ver mer frén fysiska traffar (Informant B).

Nér informanterna fick fragan vilka lirdomar de tar med sig och hur digitala
verktyg kommer anvindas i framtiden var det delade asikter. Informant B har
en teori om att digitala arbetsmetoder kommer fortsitta utvecklas och ta dver

allt mer. Fysiska samtal kommer minska och mer fokus kommer ldggas pa
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digitala méten. Det har visats att digitala arbetssitt dr en ekonomisk vinning
och bidrar till en béttre miljo, d4 det inte behovs lika ménga resor som
tidigare. Det kan anknytas till tidigare forskning, dir Alexopoulou och
Astrém (2022:59-60) understryker att socialt arbete ska utnyttja de
mdjligheter som ett digitalt arbetssétt ger. Dérfor dr det viktigt att den
digitala kompetensen finns, att behandlare ar bekant med digitala verktyg

och kan f6lja med i den digitala utvecklingen.

Jag tror att digitaliseringen kommer fortsétta utvecklas och anvéndas
annu mer, men det beror pa vilken verksamhet man arbetar inom

(Informant E).

Informant E har en teori om att digitala verktyg kommer fortsitta att
utvecklas och det beror pa vilken typ av verksamhet det arbetas inom.
Informanten berittar att exempelvis inom mer administrativt arbete, kommer
digitala arbetsmetoder att anvdndas mer och mer. Daremot inom
psykiatriska- och dtstorningsverksamheter ér fysiska samtal fortfarande den
framsta arbetsmetoden. Svanevie (2013:32) beskriver att evidensbaserad
praktik dr ett forhallningssétt som baseras pd beprovad erfarenhet, vetenskap
och professionell expertis. Genom att en behandlare nyttjar den nuvarande
kunskapen till det sociala arbetet dr det ett sdtt att anvdnda evidensbaserad
praktik som ett gorande. Det kan analyseras utifran pandemin och att
digitaliseringen fordndrar det befintliga fysiska arbetssattet och det skapas ett
nytt forhallningssitt inom det sociala arbetet. Samtliga informanter beskriver
hur digitala verktyg dr en ny erfarenhet av motet med klienter och hur deras
arbetssdtt har fordndrats. Evidensbaserad praktik som ett gorande forandras
genom att nya beprovade erfarenheter, kunskap och professionell expertis

fortydligas inom dtstorningsvérden.
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Manga tyckte det var jobbigt med kamera pa digitala moten for de
blev mer medvetna om hur de ser ut och vinklar osv, mindre fokus pa
samtalet, det 4r ménga som vill hellre ta det pé telefon ddr man inte

ser varandra (Informant A).

Informant A berittar att manga patienter upplevde det som besvirligt att ha
digitala moten. De blev mer medvetna om hur de sag ut och mindre fokus pa
samtalet. Informanten tog med sig vilka patienter som forsémrades av
digitala moten och pa vilket sétt det kan hindra dem i deras
fordndringsarbete. Det kan kopplas till det Svanevie (2013:32) menar att
evidensbaserad praktik dr ett forhallningssétt som utgér fran befintlig
kunskap och beprovad erfarenhet. Det kan analyseras som att evidensbaserad
praktik som ett gorande behdvde fordndras och utgd fran ett annat
forhallningssitt &n innan pandemin, ndmligen att digitala mdten kunde
forsdmra individens maende. Forhdllningssattet blev darfor i stéllet att utldsa
varje situation och enskild individ och dennes &sikt kring digitala verktyg

som behandlingsform.

Det kommer vara en naturlig del av det vi gor 1 sociala arbetet. Vi har

markt att patienterna mér bra av digitala verktyg (Informant E).

Informant E menar att verksamheten tog ldrdom av att patienter upplevde en
okad tillgénglighet och att digitala m&ten var ett positivt sdtt att motas i
behandlingen. Patienterna hade en positiv uppfattning till distansen till
behandlaren och att det var behagligt att dela en skdrm mellan sig.

Det informanterna tar med sig efter pandemins slut varierar men de beréttar
att verksamheterna kommer fortsétta lata digitala verktyg vara en naturlig del
av det sociala arbetet. Sedan &r det olika hur mycket arbetsmetoden kommer
anvéndas och hur deras erfarenheter positiva eller negativa till det fordndrade

arbetssittet.
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Det kan forstas till tidigare forskning, det Melin (2021:100) skriver att det &r

viktigt att de professionsutdvande inom socialt arbete dkar den digitala

kompetensen. Dérfor att digitalisering ar en del av framtidens sociala arbete.

Svanevie (2013:9) anser att evidensbaserad praktik har utgdngspunkt i
fragorna kring kunskapsunderlag infor beslut om lampliga insatser. Det kan
analyseras utifran det informanterna beréttar att det beror pa hur mycket

digitala verktyg kommer anvéndas i framtiden. Det dr ndmligen en f6ljd pa

hur mycket evidensbaserad praktik som ett gérande utgér fran ett digitaliserat

forhallningssitt eller det tidigare befintliga synséttet kring det fysiska
besoket. Digitalisering dr ett nytt forhdllningssétt och darfor ett nytt sétt att

anvinda evidensbaserad praktik som ett gorande.

Sjogren (2018:17) skriver att behandlare ar beroende av organisationens
kunskapsutveckling och det behovs kanske utvecklas nya strategier, for att
framja dess kunskapsutveckling. Det kan forstés till hur informanterna
utvecklat digitalisering till evidensbaserad praktik som ett gérande med
koppling till det forandrades arbetssittet. Informanterna beréttar att
verksamheterna behdver utveckla den kunskapen som de lért sig under
pandemin. Sjogren (2018:17) skriver vidare att genom att pé ett tydligt sitt
koppla det sociala arbetet till vetenskaplig kunskap kan det markera

professionens kunskapsansprak.

5.5.1 Pavilket siitt har behandlare anvént evidensbaserad praktik som ett
gorande med koppling till digitaliseringen?

En del av informanterna beskriver att det var svart att forhalla sig till

digitaliseringen, da det fortfarande var relativt nytt och de inte reflekterat

kring det an. Didremot menar de att framtidens besok kommer ske bade

genom fysiska och digitala moten. Det ger ett alternativ till att behandlingen

ska kunna fortga trots sjukdom eller om patienter foredrar det arbetsséttet.

Informanterna beréttar att vissa patienter foredrog digitala besdk och vissa
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upplevde en forsdmring i sitt maende. Digitala verktyg kommer fortsitta
utvecklas och anvéndas inom verksamheter och speciellt for att bidra till ett
bittre klimat. Informant D forklarar att de troligtvis kommer utvirdera det
digitala arbetssittet i framtiden och reflektera dver vilka mojligheter och
hinder det kan ge verksamheten. Vilket formodligen fler organisationer ocksa
kommer att genomfora for att kunna anvénda evidensbaserad praktik som ett
gorande med koppling till digitaliseringen. Verksamheterna kommer ta del
av ny beprovad erfarenhet, kunskap och vetenskap kring digitala verktyg och
forhoppningsvis utveckla arbetssétt och insatser inom

atstorningsverksamheter.

6 Slutsats och vidare forskning

I kapitlet presenteras studiens slutsatser och en diskussion kring dessa, med
utgéngspunkt fran det insamlade material. Syftet med studien &r att
undersoka hur behandlare hanterar det fordndrade arbetssétt, de nya strategier
och gorandet av evidensbaserad praktik som pandemin orsakat inom
atstorningsverksamheter, med koppling till digitaliseringen. Slutsatserna
utgér frin samtliga intervjuer och syftar till att besvara studiens tre

fragestéllningar.

6.1 Slutsats

Vad ir behandlarnas erfarenhet av mote med klienter nir det overgick
till digital form?

En slutsats som jag kommit fram till &r att det finns bdde for- och nackdelar
med mote 1 digital form. Informanterna har delade asikter kring ett digitalt
arbetssdtt. En del menar att det berodde péd hur ldngt behandlingen
framskridit, d& kunde relationen och kontakten mellan dem fortga och
utvecklas vidare dven vid ett digitalt méte. Ddremot om det handlade om en

ny relation till en patient blev inte kontakten och relationen speciellt god om
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besoket skedde digitalt. Det kan kopplas till Sjogrens (2018:) forskning om
relationen och att den dr en stor del av det sociala arbetet. Det ar relationen
mellan parterna som ligger till grund for klientens fordndringsarbete och
behandlingens kvalité. Det kan dven anknytas till Borcsa, Pomini och Saint-
Mont (2020) beskrivning om att yrkesverksamma ansag att digitala mdten

med klienter kunde vara bade en risk och forbéttring av behandlingen.

Jag tolkar det som att behandlingens fokus bestimmer om digitalt mote ér
anvéndbart eller inte inom &tstdrningsverksamheter. Nér det giller
avstdmningar och vart klienten befinner sig i behandlingen, ar digitala
verktyg ett alternativ som kan nyttjas. Ddremot nir det handlar om ett
nybesok, da dr ett fysiskt mote ett battre alternativ. Det kan tolkas utifran att
en ny patient dr i storre behov av att traffas fysiskt for att erhalla tilliten,
viktiga signaler, kroppsspréket, exempelvis att behandlaren kan ge en ndsduk
till patienten. Samtidigt kan det vara en risk om behandlingen bestdmmer
vilket som &r det framsta alternativ att anvénda sig av. Klientens behov och
onskan till digitalt/fysiskt mdte borde viga tyngst. Vilket intervjupersonerna
betonar ménga ganger under samtalen. Behandlingen ér till for att hjilpa och
underlédtta i klientens fordndringsarbete och da dr individens ord en stor del i

om besoket sker digitalt eller i det fysiska rummet.

En annan slutsats &r att ett digitalt arbetssitt inte dr att foredra, om patienter
mdr daligt Over att se sig sjdlva via en skdrm. Vilket informanterna
podngterar, att behandlingens fokus och individens dnskan bestimmer om
det blir digitalt mote eller fysiskt samtal. En del informanter var skeptiska till
att digitala verktyg skulle ta 6ver fysiska samtal inom
atstorningsverksamheter. Jag tolkar det som att fysiska samtal skapar en

annan sorts kontakt och relation mellan klient och behandlare.
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Det kan kopplas till tidigare forskning och det Nordesjo, Scaramuzzino och
Ulmestig (2021) beskriver, att digitaliseringen kan leda till att interaktioner
pa ett specifikt mal i stéllet for att bygga en varaktig arbetsrelation.
Digitaliseringen pdverkar sjdlva samspelet mellan parterna pa ett negativt

sétt.

Har behandlarna behévt forhélla sig till nya strategier och i sé fall
vilka?

En slutsats som jag natt fram till ar att behandlarnas handlingsfrihet har varit
olika beroende pd vilken region de arbetar inom. De strategier som de behovt
forhalla sig har varit annorlunda och bunden till det omrade de arbetar inom.
Det kan ha péverkat kvalitén pa behandlingarna och pa vilket sétt
informanterna valt att arbeta. Vissa har mestadels behovt anvinda digitala
mdten och informanterna berittar att kdnslan och kontakten till patienten inte
blir densamma vid digitala verktyg. Om behandlarna arbetat inom en region
som framst anvént digitala moten som strategi, kan det ha paverkat relationen
till klienten och 1 sin tur behandlingen. Det dr en aspekt som verksamheterna
troligtvis undersoker i framtiden for att kunna utveckla arbetssétt och
insatser. Det kan forstds till tidigare forskning och Melins (2021:99) analys,
att det har utvecklats olika digitala strategier for olika verksamheter och
region. Det har funnits olika former av strategier beroende pa hur stor

kreativitet som forekommit 1 verksamheterna.

Jag tolkar det, som ndmnts tidigare, att regionen och verksamheten har
bestimt om behandlarna behovt forhélla sig till nya strategier eller inte.

Det ér ledningen som haft det forsta beslutet kring strategierna, men dérefter
har behandlarna pé ett sjilvstiandigt sétt utarbetat vilket arbetssitt som passar
dem bist. Dels kan beslut om de nya strategierna skapa en storre
handlingsfrihet hos de professionsutovande, dels kan det paverka kvalitén pé

behandlingen. Lardomar av pandemin och det férdndrade arbetssittet skulle
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kunna vara att det behdvs tydligare strategier till behandlare inom
atstorningsvarden. Strategier for hur digitala verktyg ska anvéndas inom
behandling, bade vid nybesdk av patienter och patienter som varit i

verksamheten under langre tid.

Pa vilket séitt har behandlarna anvint evidensbaserad praktik som ett
gorande med koppling till digitaliseringen?

Jag tolkar resultatet som att det dr olika beroende pa hur behandlaren eller
regionen ser pa evidensbaserad praktik som gorande med koppling till
digitaliseringen. En informant arbetar i en region som redan arbetade med
digitala verktyg innan pandemins start, medan andra regioner inte gjorde det.
Det kan anknytas till det Svanevie (2013:31) menar att evidensbaserad
praktik dr ett forhallningssétt som kan behdva fordndras eller utvecklas nér
det finns professionell expertis och befintlig forskning. Jag tolkar det som att
det beror pa behandlaren och hur stor vilja det finns for att ldra sig ny
kunskap, nya teorier, erfarenheter och liknande. Det skulle kunna vara en
skillnad pd en nyexaminerad behandlare och en behandlare med lang
erfarenhet och hur de anvénder sig av evidensbaserad praktik som ett
gorande. En nyexaminerad kan ha mer motivation och nytt perspektiv pa
sociala problem, jamfort med en behandlare med ldng erfarenhet och som
arbetat med samma forhéllningssétt under en lidngre tid. Svanevie (2013:10)
skriver att evidensbaserad praktik som ett gdrande dr ett forhallningssétt som

standigt utvecklas eller fordndras och det &r viktigt att forhalla sig till det.

Slutligen har resultatet och analysen besvarat studiens tre fragestillningar,
syfte och problemomrade. En tolkning av resultatet &r att digitala verktyg ar
ett positivt alternativ till mdte, men av informanternas erfarenhet forsdmras
relationen och kontakten vid ett digitalt arbetssitt. Studien visar att det
sociala arbetet, som personal inom &tstorningskliniker arbetar med, har stor

nytta av relationen till klienten. Strategier for digitala verktyg &r en tillgéng
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for verksamheter och besparar bade resurser och tid for
atstorningsverksamheter. Behandlarnas anvindning av evidensbaserad
praktik som ett gorande beror pé region och verksamhet, samt den enskilda
behandlaren. En lirdom som pandemin och det fordndrade arbetssittet
formedlat skulle kunna vara att utveckla och resonera kring de positiva och
negativa effekter som framkommit. Till framtiden och kanske ytterligare
pandemier kan de ldrdomar som tas vidare underldtta och forbéttra
atstorningsvarden och det sociala arbetet som behandlare genomfor.

I avsnitt tidigare forskning visar Alexopoulpu och Astroms (2022:59-60)
forskning att landets politik framjar for att digitaliseringen ska anvéndas mer
1 framtiden. Digitaliseringen &r en del av utvecklingen och socialt arbete bor
anvinda sig mer av det arbetsséttet. En tolkning av det blir da hur framtiden
ser ut for relationsarbete 1 dtstorningsvarden nar digitaliseringen utvecklas

och anvinds i storre utstrackning?

6.2 Vidare forskning

Det finns mdjligheter att studera vidare och undersoka skillnaden mellan
regioner som paborjat arbetet med digitaliseringen redan innan pandemin och
de regioner som inte hade det. Vad ar det som skiljer i regionernas
digitaliserade utveckling av det sociala arbetet? En annan synvinkel skulle
kunna vara att jaimfora olika fall kring digitala verktyg, att genomfora en
jamforelse mellan en behandlare med positiv instéllning till digitalisering och
en behandlare med en negativ uppfattning till digitala verktyg. Pandemin &r
numera inte aktuell i samhillet men dess konsekvenser och lardomar bor vi
ta med oss till framtiden, for att vara forberedda om det utvecklas ytterligare

pandemier.
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Bilaga 1 Informationsbrev

Till dig som arbetar inom en atstérningsverksamhet i er region och forfragan
om deltagande i intervjustudie Behandlares fordndrade arbetssétt under
pandemin

Ohélsan kring individers maende 1 deras &tstorning forsdmrades under
pandemin och behandlingsinsatser krivde stdlla om till digitala arbetssétt.
Det paverkade bdde de enskilda individerna och de professioner som arbetar
med det fordndrade arbetssittet som pandemin orsakade.

Jag vill darfor genomfora en intervjustudie med forhoppning att resultatet i
studien kan leda till 6kad forstaelse kring professioners upplevelse for
digitala arbetssétt. Studiens syfte ér att undersoka hur behandlare under
pandemin hanterat sitt fordndrade arbetssétt i forhallande till digitalisering
med nya strategier och gorandet av evidensbaserad praktik som tillimpats
inom dtstorningsverksamheter. Personal som arbetar néra individer med
atstorningsproblematik kommer tillfrdgas och det &r helt frivilligt att
medverka i studien. Skulle du finna det intressant att delta i studien fir du
gédrna kontakta mig via e-post.

Intervjuerna kommer genomforas via Zoom, Teams eller telefon och
berdknas ta runt 30 minuter. Materialet frin intervjuerna kommer behandlas
konfidentiellt och det kommer forsvaras sa ingen obehdrig kan ta del av det.
Varken ni eller verksamheten kommer kunna identifieras i examenarbetet.

Jag heter Julia Beijerstam Torstensson och studerar pa Linneuniversitetet i
Kalmar pa socionomprogrammet. I utbildningen ingar en kandidatuppsats
och darfor genomfors denna intervjustudie.

Har du négra fragor sd hor girna av dig. Kalmar 2022
Studerande: Julia Beijerstam Torstensson

Telefon: 076-8686830
Mail: jt222ga@student.kalmar.se
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Bilaga 2 Intervjuguide

Syftet med studien &r att undersdka socialarbetares erfarenheter av digital
teknik i arbetet i dtstorningsverksamheter. Aven hur dvergéngen till mer
digitala moten paverkar kontakten mellan socialarbetare och klient enligt
socialarbetarens upplevelse. Intervjun kommer att ta ungefar 30 minuter. Den
spelas in i ljudformat for att underlétta vid transkribering av samtalet. De
uppgifter som samlas in och bearbetas behandlas konfidentiellt. Endast
behandlare som samtycker till deltagande blir aktuella i studien. Dessa
personer har ritt att ta tillbaka sitt deltagande nidrsomhelst. Informationen
som samlas in kommer nyttjas i utbildningssyfte pa socionomprogrammet.
Ni kommer vara helt anonyma i denna studie.

Fragor intervju:
Smaprat, bakgrund...
Hur léange har du arbetat med ditt yrke? Vilket omréade, arbetsuppgifter?

Verksamheten:
Kort om verksamheten, syfte,

Individer med dtstorningar:
Hur arbetar du som socionom med individer med &tstorningar?

Generellt om digitalisering:

- Hur har upplevelsen kring digitala verktyg som arbetsmetod varit?

- Hur tinkte du ndr pandemin krévde ett fordndrat arbetssatt?

- Har er verksamhet digitaliserat méten med klienter, som tidigare
genomforts i fysisk form? I vilka sammanhang? (enskilda samtal,
familjeterapi)

- Vilka digitala arbetsverktyg har er verksamhet anvént?

- Tror du att ni hade stéllt om i lika stor utstrickning om det inte hade varit
pandemi?

Tema 1 relationen:

- Hur upplever du att det fordndrade arbetssattet forandrade samtalet med
klienten (tid, plats etc)?

- Hur upplever du att klienten har upplevt det digitala métet? Foredrar de
fysiska méten eller inte? Varfor?

- Hur upplever du att behandlingen for individen péverkades av digitala
mdoten istdllet for fysiska besok?

- Hur upplever du att interaktionen med klienten blir om du jimfor fysiska
besdk och digitala méten?

- Kénner du att du kan integrera med klienten pa samma sitt genom digitala
verktyg som om du trdffat klienten ansikte mot ansikte?
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Paverkar det digitala métet interaktionen/samspelet med klienten? Pa vilket
sétt? Brister/mojligheter

Hur kan du anvénda dig sjilv och dina egenskaper som verktyg for att skapa
en god relation till din klient genom digitala méten?

Tema 2 strategier:

Vilka strategier har du anviént er av nir du ska arbeta pa ett digitalt sitt? Ar
det skillnad jamfort med fysiska besok?

Har ni gemensamma strategier inom er verksamhet nér det giller digitala
arbetsmetoder?

Vad har behovt fordndrats under pandemin jamfort med innan?

Har du fatt ta del av en handlingsplan eller liknande? Har det hjilpt dig?
Hur har arbetsmiljo/trivsel pé arbetsplatsen forédndrats nér ni har digitala
moten?

Okar digitala verktyg effektiviteten eller minskar den?

Positivt och negativt:

Vilka faktorer anser du vara avgdrande for att du véljer att inte anvénda
digital utrustning?

Vilka faktorer anser du vara avgdrande for att du véljer att anvédnda digital
utrustning?

Vilka for- och nackdelar i arbetet kan du se med 6vergéngen till mer digital
teknik? Hur gynnar/motverkar det verksamhetens mal?

Framtiden:

Hur tror du att digitala arbetsverktyg kommer att anvindas i framtiden?
Tror du att digitalisering kommer ta 6ver mer och fysiska samtal minskar?
Vilka méjligheter och utmaningar ser du med dvergangen till mer digitala
samtal? Ge exempel.

Tror du att ni kommer aterga till fler fysiska moten nér pandemin &r Sver?

Avslutning:

Far jag anvénda ert namn eller vill ni vara anonyma i studien?
Vill ni ta del av den fullstéindiga studien nér den é&r klar?
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