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Abstrakt

Studien syftade till att belysa professionellas uppfattning om digitala psykosociala
samtal med fokus pa vilken betydelse de professionella anséag att relationen hade i
behandlingen samt hur relationsskapandet paverkas av digitala samtal. Studien
genomfordes med fem semistrukturerade intervjuer med yrkesverksamma inom
omradet. Respondenterna arbetade i skilda verksamheter med olika erfarenheter av
digitala psykosociala samtal som ddrmed gav atskilda perspektiv pa studiens
frégestillningar. Studiens resultat visade de olika perspektivens variationer och
uppmérksammade sambandet mellan behandlarens erfarenhet av digitala samtal och
deras instillning till det digitala samtalsrummet samt synen pa dess paverkan pa
relationen till klienten. Dartill diskuterades klientens formaga och forutsittningar att
delta digitalt i samma utstrickning som fysiskt samt om och hur behandlare kunde
styra paverkan till foljd av det digitala samtalsrummet. Det konstaterades att
framtiden kommer att kriva mer utbildning kring behandlarens férhallningssatt i
digitala samtalsmiljéer samt i anvindningen av icke-verbal kommunikation, bade
som kompetensutveckling och del 1 grundutbildningar inom socialt arbete. En
slutsats av studien var att det digitala samtalet bor vara ett alternativ till, men inte en
ersittning for fysiska psykosociala samtal. Studien visade pa socialpedagogisk
relevans tack vare den 6kade forstaelsen for det digitala samtalets paverkan och
forutsattningar i psykosocial behandling. Ur ett socialpedagogiskt perspektiv visade
studien att den digitala samtalsmiljon kan utveckla och anpassa det sociala arbetets
praktik i takt med samhéllsutvecklingen.

Nyckelord

Arbetsallians, Digitala videosamtal, Martin Buber, Psykosociala samtal, Relation,
Relationsskapande, Socialpedagogik

Tack

Vi vill forst och framst tacka studiens intervjupersoner for deras bidragande, vilket
givit oss forutsittning att skriva denna uppsats. Dértill vill vi tacka var handledare
for 6ppna diskussioner och konkret feedback under arbetets gang samt kursansvarig
for tydliga ramar och vélplanerad kurs.
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1 Inledning

Det digitala har en stor roll i dagens samhélle. Digitaliseringen innebér férdndringar
pa samhdllets grundstruktur (Regeringen, 2017) och enligt samma strategi har
digitaliseringen mojlighet att forbattra levnadsforhéllanden och 6ka den sociala
sammanhallningen (Regeringen, 2017). Mer och mer av vardagen sker online,
mathandling, datorspel, kasino, foreldsningar eller hela utbildningar digitalt, &ven
vardsamtal kan ske online och det &r diskuterat i diverse branschforum. I samtida
diskussioner om socialt arbete framstélls digitala samtal som en mojlighet att
effektivisera arbetet och né fler malgrupper. Digitala samtal och verktyg beskrivs
som ett sdtt att mota framtidens krav pa socialtjénsten, dér tillgédnglighet och
forebyggande insatser prioriteras (Digitala Samtal, u. 4.). Enligt Socialstyrelsen
(2024) ger digitala 16sningar mojligheter till 6kad tillgdnglighet och delaktighet i
varden samtidigt som det skapar nya arbetssitt for personal inom vard och omsorg.
Sveriges kommuner och regioner (2025) beskriver hur hélso-och sjukvirden genom
att ta vara pa digitaliseringen kan forbéattra bade kvalitet och effektivitet och pa s
vis gora varden mer tillgénglig for invdnarna. De fortydligar att digitaliseringens
forbattringsmojligheter innebar positiv utveckling for patienter sdvil som
personalen och samhallet i stort (SKR, 2025). Vidare specificeras att digitala
verktyg bidrar till ett mer preventivt arbetssitt som skapar forutsittningar att mota
den nya socialtjanstlagen som i juli 2025 uppdaterades till att vara tydligare inriktat
pa forebyggande arbete och lattillgdngligt stod (Socialtjanstlagen, 2025:400). Detta
innebdr okade krav pa socialarbetare och dess verksamheter. Servicedrenden med
frivilliga insatser behdver inte beslut utan har moéjlighet att ske pa individens egen
onskan och vilja. Nar utredning uteblir och det inte finns en genomforande- eller
vardplan blir den professionellas forsta forstaelse for individen i samtal, vilket kan
fordndra forutsittningarna for relationsskapandet. Enligt socialtjanstlagen
(2025:400) ska stod vara lattillgéngligt; digitala samtal kortar ner listan pa faktorer
som behover samspela for att boka in ett mdte med klient bland annat tack vare tid-
och platsbesparing. Digitala samtal gor vard och omsorg mer tillgdnglig och dkar
individens delaktighet och inflytande i sin vérd (Socialstyrelsen, 2024) och for
individer med psykisk ohélsa kan det vara avgorande (E-hdlsomyndigheten, 2021).

Samband mellan det digitala och psykosocial behandling dr aktuellt i forskning om
socialt arbete och dr ett mer forekommande diskussionsdmne i nutida utbildning &n
vad det tidigare har varit. Detta antagande baseras pé resultatet av
informationssdkande utanfor officiella databaser for forskning. Det finns
exempelvis en storre del kandidatuppsatser inom digitala samtal, och ett mindre
utbud av vetenskapliga artiklar med forskningsfragor dir digitala videosamtal
undersokts och framforallt i forhallande till relationen mellan behandlare och klient.
Trots detta saknades det digitala perspektivet i stora delar av var utbildning. Digitala
verktyg har anvénts i utbildningen genom exempelvis digitala foreldsningar, men
studenterna har inte fatt ndgon utbildning i det som ett framtida yrke kan komma att
kréva i digital kompetens, exempelvis hur relationen till framtida klienter ser ut i
digitala sammanhang. Att inkludera ett perspektiv dar det digitala samtalsrummet
fér utrymme skulle 6ka forstaelsen for digital kommunikation och bittre férbereda
socialpedagog-studenter for en arbetsmarknad som 1 allt hogre grad kraver digital
kompetens och formaga.
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2 Syfte och fragestillningar

Studiens syfte ar att belysa professionellas uppfattning om digitala psykosociala
samtal. Med fokus pa vilken betydelse de professionella anser att relationen har i
behandlingen samt hur relationsskapandet paverkas av digitala samtal. Vidare att
belysa om och hur métet med klienten utformas och anpassas i en digital
samtalsmiljo. De specifika fragestillningarna ar:

1. Hur anser behandlaren att en digital samtalsmiljo, till skillnad mot en fysisk,
paverkar forutséttningarna for relationsskapande i behandlingsprocessen?

2. Hur utformar och anpassar behandlaren ett digitalt samtal for att frimja en
god samtalsmilj6?

3 Bakgrund

For att ge lasaren en forstdelse for bakgrunden till studiens problemomrade ska detta
avsnitt inledningsvis definiera centrala begrepp och dérefter redovisa relevant
kunskap for att kontextualisera studien och dess genomforande. Avsnittets innehall
utgér fran kategorierna styrdokument for socialt arbete, digitala verktyg, relationens
betydelse och olika samtalsformer samt en motivering for studiens relevans efter
konstaterade kunskapsluckor.

3.1 Definitioner

For att ge lasaren en forforstéelse till anvindningen av vissa begrepp i uppsatsen
kommer detta avsnitt innehalla begreppens definitioner och hur de anvands.

Klient

Nationalencyklopedin (NE, u. &.) forklarar begreppet mena pa personer med
hjdlpberoende i relation till exempelvis en fackman (NE, u. 4.). Exempel pa roller &r
kund, patient, boende eller klient. I denna studie anviands ordet klient som
representant for dessa begrepp och anvénds i forhéllande till en behandlare.

Behandlare
Behandlare anvénds som ett samlingsnamn for flera relevanta yrkesroller. Till
exempel terapeut, ungdomsbehandlare och socialpedagog.

Arbetsallians

I relationen mellan klient och behandlare finns eller saknas en arbetsallians, ett
samarbete och gemensamt arbete. Begreppet kan édven bendmnas samarbetsallians,
terapeutisk allians eller klientallians. Denna studie anvénder arbetsallians som
konsekvent ord, men innebdrden stimmer dverens med dvriga ovanstaende
exempel.

Psykosociala samtal

Begreppet psykosociala samtal anvénds i studien som ett samlingsnamn for olika
former av behandling. Ett psykosocialt synsétt definieras enligt
nationalencyklopedin (NE, u. 4.) till det néra forhéllandet mellan individens
upplevda, handlande och omgivande sociala forhallanden. I denna studie undersoks
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relationen mellan behandlare och klient i digitala videosamtal. Intervjustudiens
urval dr inte begrénsat till en sirskild behandling utan &r av 6vergripande sort. Med
det menar vi att behandling bade for missbruk, samtalsstdd eller annan behandling
som behovs for individers vilméende ar intressanta perspektiv till studiens syfte.

Digitala samtal
I denna studie hénvisar digitala samtal till psykosociala samtal mellan behandlare
och klient som sker digitalt via videosamtal.

Icke-verbal kommunikation

I den hér studien anvénds begreppet icke-verbal kommunikation for alla former av
kommunikativa signaler som inte kommuniceras verbalt i form av tal eller skrift,
vilket stimmer 6verens med definitionen av begreppet (NE, u. 4.). Begrepp som
ingar 1 icke-verbal kommunikation i den hér studien ar bland andra mimik, blickens
fokus, kroppssprak och tonlége.

3.2 Socialt arbete, socialpedagogik och digitala
samtal

Den globala definitionen beskriver socialt arbete vara en strdvan efter att paverka
strukturer och involvera individer for att 6ka deras vélbefinnande och formaga att
mota motgangar (International Federation of Social Workers & International
Association of Schools of Social Work, 2014). Ett exempel pd en sddan verksamhet
i Sverige &r socialtjansten, som forklaras av Socialstyrelsen (u.d.) arbeta for att alla
kommunens invanare ska ha mdjligheten att leva ett tryggt och sjilvstiandigt liv.
Socialtjanstlagen (2025:400) definierar verksamhetens inriktning till att utveckla
individers egna resurser, med respekt for integritet och sjdlvbestimmande, samt ett
forebyggande arbete och lattillgangligt stod. Inom socialt arbete ingér
socialpedagogiskt arbete och foreliggande studie har genomforts med det
socialpedagogiska perspektivet i atanke da det dr i den utbildning uppsatsen skrivs.

Digital vard kan 6ka patienters inflytande och delaktighet. Socialstyrelsen (2018)
visar tydligt pa vikten av att erbjudande om digital vérd enbart ska ske dir det anses
gynnsamt och dir den professionella har forutsittningarna att anpassa motet efter
individen; anvéndning av det digitala far inte &ventyra kvaliteten pa samtalet.
Socialstyrelsen (2018) anger att digitala samtal 6ppnar mojligheter till forbattrad
kommunikation genom en 6kning i tillgéngliga tolkar for att minska sprakbarridrer.
Socialstyrelsen (2018) konstaterar att digitala vardtjénster stiller andra krav pa bida
parter i en vardkontakt, det kriver teknisk kompetens och tillgang till
internetanslutning. Enligt E-hdlsomyndigheten (2021) 6kar digitala samtal
tillgéinglig hjélp tack vare att individer kan initiera kontakt oavsett tid och plats,
samtidigt har behandlare béttre forutséttningar att anpassa samtal efter den individ
de méter. For individer med psykisk ohélsa ger digitala samtal mojligheter att
forbattra vard, omhéndertagande och tillgénglighet. E-hdlsomyndighetens (2021)
fokusrapport om digitalt stod for psykisk hélsa ndmner att &ven socialtjdnsten
erbjuder stodinsatser genom digitala samtal, bland annat nar psykisk ohélsa orsakar
vardagliga konsekvenser. Digitala samtal kan enligt E-hdlsomyndigheten (2021) bli
ett framgangsrikt komplement till fysiska vardsamtal, sirskilt for individer med
psykisk ohélsa.
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3.2.1 Socialpedagogik

Socialpedagogik ar ett begrepp som enligt Himéldinen (2015) har olika definitioner
och inte gér att generalisera till en enskild mening. Det ar ett begrepp som é&r kopplat
till olika verksamheter beroende pa var i virlden man &r, dir den i Sverige, som
tillhor det nordiska vélfardssamhéllet, har sin grund i det sociala och &r kopplat till
bade skolan och det sociala arbetet. I det sociala arbetet arbetar socialpedagogiken
bade med forédndringsarbete och for att minska social problematik. Arbetet ska
hjélpa individer i vardagen och har som syfte att bland annat minska exkludering.
Cedersund et al. (2019) beskriver ocksa att de mest vedertagna definitionerna
inkluderar socialt behandlingsarbete och fordndringsarbete. Vidare forklaras att
socialpedagogiken anses vara ett redskap for integration och interaktion i samspelet
mellan ménniskor och omgivning. Det socialpedagogiska arbetet &mnar stotta
individer i skapandet av forutsittningar for sjdlvbestimmande och forméga att
fordndra de egna livsvillkoren. Det digitala samtalet 6kar klienters inflytande och
delaktighet i varden vilket bidrar till deras forandringsforméga.

Tva grundlaggande begrepp inom socialpedagogiken ar delaktighet och
meningsfullhet, vilka bada beskrivs av Cederlund och Berglund (2017) vara centrala
utgangspunkter for det socialpedagogiska arbetet. Det praktiska arbetet fokuserar
kring hinder och mdjligheter for klienters delaktighet (Cederlund och Berglund,
2017). Delaktighet som begrepp inom det socialpedagogiska arbetet beskrivs av
Molin et al. (2008) spegla vér tids samhélleliga syn pad ménniskan och det generella
fokuset pa 16sning framfor orsak och majligheter istillet for brister. Delaktighet ar
ett svar pa det tidigare centrala begreppet utanforskap som i sin tur vaxt fram ur
begrepp som funktionshinder-, segregation- och stimplingsproblem. Ar 2002
oversatte Socialstyrelsen WHOs participation till det nu socialpedagogiska
begreppet delaktighet (Molin et al., 2008). Klientens delaktighet i
fordndringsprocessen beskrivs avgdrande for behandling och kunna ligga till grund
for klientens upplevda meningsfullhet (Cederlund och Berglund, 2017). Upplevd
meningsfullhet syftar enligt Cederlund och Berglund (2017) inom socialpedagogiskt
arbete pa om klienten ser en mening till férandring. Inom det socialpedagogiska
arbetet koncentreras fordndringsarbete inte séllan till normalitetsmalen, delaktighet
och gemenskap pa grupp- och samhillsniva och utver att na dessa behdver klienten
ocksé finna en egen mening. Socialpedagogens roll &r att hjalpa klienten att hjilpa
sig sjilv, genom att formedla sin kunskap pé ett sitt som for klienten &r begripligt
och upplevs meningsfullt. Meningsfullhet beskrivs ocksd kunna forstas som
forutsdttning for motivation (Cederlund och Berglund, 2017).

3.2.2 Socialt arbete med hjilp av digitala verktyg

Forskningsradet for hélsa, arbetsliv och vilfard publicerade en systematisk
litteratur6versikt (Scaramuzzino & Hjarpe, 2021) till foljd av digitaliseringens
okade nérvaro inom det sociala arbetet i Sverige. Med syfte att sammanstélla vad
forskning séger om effekter och konsekvenser av att anvinda digitala verktyg inom
féltet for socialt arbete. I dversikten faststélls att forskning som korrelerar socialt
arbete och digitalisering 6kar och har fatt namnet e-socialt arbete. Eftersom
begreppet saknar generell definition behdver det forstas kontextuellt. Vidare betonas
att motet mellan ménniskor dr centralt i socialt arbete och att digitala moten ska vara
ett komplement till och inte erséttning av fysiska méten.

Litteraturdversikten resulterade i att digitala insatser upplevs mer flexibla eftersom
de 4r mer anpassningsbara efter aktuella behov. Det anses positivt att individer kan
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vilja en plats de kinner sig bekvima med for att genomfora behandlingen, vilket
lyfter digitala samtalsmiljoer som komplement eller alternativ till de fysiska
samtalen som individen kan vélja om sé O6nskas. Resultatet visar att digitala verktyg
kan underlatta motet, men det digitala kan ocksa ha motsatt effekt pé relation och
kommunikation. Framf6rallt handlar det om en mer standardiserad kommunikation
med ett mindre individfokus ddr kommunikationen inte uppvisar samma
engagemang som den vid verbal kommunikation i fysiska moten. Anvéndningen av
digitala verktyg i socialt arbete beskrivs ha stor paverkan pé arbetet och stéller
hogre krav pa den professionella att anpassa sig och sitt arbete for att upprétthalla
relationen till klienterna, trots eventuella motstdnd (Scaramuzzino & Hjirpe, 2021).

3.3 Relationens betydelse for socialt arbete

Litteraturdversikten av Scaramuzzino & Hjarpe (2021) konstaterar att relationen
beskrivs fundamental i behandlingen och att métet mellan klient och socialarbetare
ar avgorande for behandlingens resultat.

Kvaliteten pé relationen mellan klient och behandlare 4r en stark gemensam faktor
till att till lyckad behandling, oberoende av metodval (Andersson et al., 2016). de
Leeuw (Andersson et al., 2016) ser en bra relation ge positiv effekt for klienter med
langvariga problem och kan leda till férbéttrad social forméga, funktionsnivé och en
battre livskvalitet. Andersson et al. (2016) forklarar att kvaliteten pa relationen &r en
viasentlig komponent i ppenvarden och kan vara avgorande for klientens
mottaglighet for stodinsatser, vard och omsorg.

3.3.1 Relationellt arbete i samtal med klient

Att inta ett relationellt forhallningssitt innebar en vidsyn for arbetets konturlosa
karaktir; det finns inget svar pa hur arbetet ska lyckas (Cedersund et al., 2019). Det
géller att kunna anpassa sig och sitt arbete efter klienten och de gemensamma
forutséttningarna. Samarbetet mellan professionell och klient beskrevs av
radgivningspsykologen Wampold genom hans begrepp samarbetsallians dir han
uppskattade alliansens kvalitet vara sju gdnger viktigare &n val av terapiform
(Cederlund och Berglund, 2017). Vidare beskrivs att faktorer som direkt péverkar
relationen ofta underskattas, samtidigt som faktorerna: kommunikation, respekt,
forméga att lyssna samt hog niva av néarvaro, dr avgorande for en fungerande
samarbetsallians (Cederlund och Berglund, 2017). Cedersund et al. (2019) lyfter
ocksa formégan att lyssna aktivt samt forstéelsen for den andres perspektiv och
Oppenhet for nya former av behandling som avgorande for framgéngsrika samtal.

Det relationsbaserade sociala arbetet beskrivs av Oppenvardsforetaget Abila (2025)
vara avgoérande for behandlingen. De menar att ”Relationen ér behandlingen - Innan
relationen ges plats, far fordndringen inget faste.” Abila (2025) hénvisar till Elvins
och Green (2008) som konstaterar att den terapeutiska alliansen star for mellan 20—
30 % av behandlingens effekt oavsett hur arbetet 1 6vrigt genomfors.

3.3.2 Forindrade samtalsformer

I Cedersund et al. (2019) beskrivs betydelsen av métets plats och tid for ett
framgangsrikt socialpedagogiskt arbete. Platsen for samtal beskrivs kunna avgora
dess forutséttningar, delvis genom den fysiska miljon med inredning och val av
moblering, men ocksa situationellt efter samtalets sammanhang med exempel av
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moten pa socialtjdnstens kontor (Cedersund et al., 2019). Detta kan péverka bade
handlingsutrymme, relationens karaktér och att det kan fortsétta forandras vid byte
av samtalsplats. De tilldgger att dven tid for samtalet kan ha paverkan i liknande
sammanhang (Cedersund et al., 2019). Cedersund et al. (2019) tar inte upp digitala
moten, ddremot beskriver de tydligt platsens betydelse for relation och behandling,
vilket dr av samma ethos som den vi &mnar undersdka i den dkade forekomsten av
digitala samtal. Det vécker funderingar kring om bytet till digitala samtalsrum har
samma positiva effekter som beskrivs f6lja bytet av fysisk miljo for samtalet.

Vardhandboken (2023) har tagit fram ett kunskapsstod for det digitala distansmotet
mellan professionell och klient. I avsnittet om videosamtal forklaras hur du som
professionell ska forhalla dig till det digitala i mdtet med klienten. Infor samtalet bor
du stdlla in kameran i 6gonhojd for att inge tillit och trygghet, och foérbereda dig
mentalt for att anvénda dig av mimik och gester som alternativ till verbal bekréftelse
och ddarmed underltta ett smidigt digitalt samtal. Bada sidor bor vara fria fran
storande omgivningsljud och du som behandlare ska anpassa bakgrunden efter
motets natur, foretrddesvis neutralt. For att skapa ett bra samtalsklimat digitalt
behodver behandlaren vara medveten om sitt forhéllningssétt, exempelvis ar
Ogonkontakt viktigt, men viktigare &r att patienten inte kénner sig uttittad. Nar din
blick lamnar skdrmen kan det med fordel formedlas till klienten vad du gor,
exempelvis att du ska plocka upp en penna som du tappat. Behandlaren behdver
hitta balansen som gor att hen och klienten mots pé badas villkor. For att genomfora
ett videosamtal pé ett professionellt sétt krdvs behandlarens insikt, kunskap och
ovning. Vidare lyfter kunskapsstddet positiva aspekter till digitala videosamtal och
ger exempel dér klienten inte har forméaga att tala men vid ett videosamtal &nda kan
delta i samtalet. Detta och ytterligare exempel forklarar hur videosamtal kan
upplevas personliga pé ett sitt som dkar mdjligheten till delaktighet i den egna
varden (Vardhandboken, 2023).

4 Tidigare forskning

4.1 Relationen mellan klient och behandlare

Anpassning efter klientens behov och forutséttningar skapar en samtalsmiljoé dér
klienten ges bésta mojlighet till gynnsam behandling. Terapeuten kan med fordel
anvinda sig av klientens kunskap och tidigare erfarenhet i det relationsskapande
arbetet och i behandlingen (Simpson et al., 2020). I Andrews et al. (2023b)
beskriver behandlare att de har positivare relationer med engagerade och motiverade
klienter, tack vare dessa karaktédrsdrag upplevs relationen bekvémare for bada
parter. Darfor anser Andrews et al. (2023b) att bada parters personliga karaktirsdrag
ar den stdrsta bidragande faktorn till en god arbetsallians.

4.1.1 Arbetsalliansen

Den terapeutiska alliansen definierar Sucala et al. (2013) som den professionella
relationen mellan klient och behandlare. Aven Andrews et al. (2023b) beskriver den
terapeutiska alliansen som relationen mellan en behandlare och klient, och forklarar
att alliansens grundstenar handlar om samarbetet mellan dem, en samsyn i mal och
delmal samt bandet mellan behandlare och klient. Liknande tankar framkommer i
hur Leuchtenberg et al. (2022) definierar arbetsalliansen. De anser arbetsalliansen
vara tredelad, innehédllande gemensamma mal, gemensam instéllning till hur
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behandling ska ga till samt ett positivt emotionellt band. Shoullis et al. (2023) lyfter
dartill arbetsalliansens syfte att arbeta mot klientens vilbefinnande. Utover
ovanstaende beskriver van de Luitgaarden och van der Tier (2018) vikten av
engagemang i bade relationen och fordndringsarbetet samt en vélfungerande direkt-
och indirekt kommunikation for en god arbetsallians. De beskriver tydligt att
utvecklingen av en arbetsallians dr avgorande for framgéngsrik behandling. Sucala
et al. (2013) konstaterar att 71% av de tillfrdgade behandlarna anser att
arbetsalliansen dr avgorande for relationen och behandlingen, vilket styrks av
resultatets bevisade stabila korrelation mellan arbetsallians och framgéngsrik
behandling. Denna statistik framkommer genom flera metaanalyser som utforskade
effekten av arbetsalliansen, dér resultatet visar att behandlarna inte kunde se nigra
skillnader mellan olika professioner och olika demografiska faktorer.

4.2 Behandlarens roll

Niér psykosociala samtal sker digitalt stdlls andra och ibland hdgre krav pa den
aktuella verksamheten, situationen, klienten och pa behandlarens professionalitet.
Simpson et al. (2020) konstaterar att granserna maste kunna flyttas och vara mer
flexibla i digitala ssmmanhang. De forklarar att om granser anpassas kan effekten
av att ha samtal digitalt ge mojlighet till en djupare arbetsallians och skapa nya sétt
att uppna mal med behandlingen. Dessutom uppskattas maktbalansen mellan klient
och behandlare vara jédmnare i digitala samtalsrum. Dértill lyfter Simpson et al.
(2020) vikten av att behandlaren ar vaksam pa att grénser kan flyttas fér mycket och
att det i vissa fall kan ga for langt. Behandlingen behdver fortfarande vara
professionell och behandlarens bekvamlighet dr minst lika viktig som klientens. For
detta &r det viktigt att arbetsplatser erbjuder kontinuerlig tillgang till handledning
och vidareutbildning.

Andrews et al. (2023a) utforskar hur terapeuter ser pa digitala samtal och hur
utbildning i terapisamtal digitalt paverkar deras trygghet i utforandet. Studien
baseras pa manualbaserad digital behandling och hur utbildningen och handledning i
materialet och den digitala plattformen péverkar behandling med bade hég och lag
intensitet. De flesta behandlare beskriver en osdkerhet i att interagera med klienter
genom videosamtal, och Andrews et al. (2023a) konstaterar att det snarare ar
kopplat till brist i erfarenhet som terapeut 4n erfarenhet med videosamtal. En
terapeut som deltog i studien forklarar att hen, likt klienterna, kan kénna sig sikrare
i digitala sammanhang #n fysiska. Ovriga deltagande professionella beskriver att
handledning och 6vning i digitala samtal hjdlper dem att kénna trygghet i att hantera
tekniska problem, riskproblematik och eventuell oro hos klienten. Efter utbildning
och med mer erfarenhet ar det fler terapeuter som foredrar den digitala
samtalsmiljon tack vare distansen den skapar samt att material och resurser nas
likvardigt till de fysiska samtalen (Andrews et al., 2023a). Det speglar resultaten i
Sucala et al. (2013), Simpson et al. (2020) och Andrews et al. (2023b), dér Sucala et
al (2013) fick fram att farre behandlare kanner sig sidkra pa sina majligheter 1 att
skapa en god arbetsallians med sina klienter i internetbaserad terapi dn i fysiska
samtalsrum. Behandlare med mindre erfarenhet av videosamtal rapporterar hdgre
osdkerhet kring bade teknikaspekten och det behandlande arbetet i1 digitala samtal.
Framforallt oroar de sig for hur arbetsalliansen paverkas och oro var vanligast bland
behandlare som inte sjédlva valt att implementera digitala samtal (Simpson et al.,
2020). Andrews et al. (2023b) beskriver hur behandlare behdver anpassa sina
fardigheter till den digitala miljon, dir de behdver léra sig att hélla gonkontakt
genom videosamtal samt att Overdriva sin icke-verbala kommunikation for att kunna
formedla varme till sin klient.
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Ett intressant samband mellan arbetsalliansen och behandlarens kompetens
identifierade Sucala et al. (2013) som uppméarksammar att behandlarna i stérre
utstrackning svarar att arbetsallians ar viktigare i fysisk terapi &n i internetbaserad
terapi. Detta forklaras kunna vara for att behandlare inte dr lika medvetna om vilken
betydelse alliansen har i digital behandling, och ser en 16sning pé detta genom att
inkludera internetbaserad terapi i litteratur inom generell psykoterapi (Sucala et al.,
2013).

4.2.1 Forutsittningar for arbetsalliansens i digitala samtal

Andrews et al. (2023b) beskriver att forskningen kring terapeutiska samtal online
under de senaste aren visar att ett av de mest kontinuerliga orosmomenten hos
terapeuten ir kring skapandet av arbetsalliansen. Andrews et al. (2023b) resultat
beskriver att bade terapeuter och klienter &r Overens om att det gar att anpassa sig
till att interagera digitalt och de beskriver att det gér att normalisera en interaktion
digitalt om man haller ut under den forsta obekvima fasen av interaktionen. Négra
klienter uttrycker diaremot att det finns vissa svarigheter nar det kommer till
kommunikation da det finns risk att man pratar i mun pa varandra. De beskriver att
man behodver fokusera mer pa de visuella signalerna i samtalet da de inte &r lika
tydliga som i fysiska samtal.

Sucala et al. (2013) uppméarksammar fragan om det digitala samtalsrummet
forsvarar uppkomsten av en arbetsallians pa grund av de bristande mdjligheterna till
icke-verbal kommunikation. Sucala et al. (2013) beskriver att 6ver 47% av de
tillfragade behandlarna anser att de kan skapa en god arbetsallians med sina klienter
i digitala sammanhang, och deras sjdlvfortroende i frdgan 4r néra kopplat till hur
mycket erfarenhet de har inom arbetet. Bristande icke-verbal kommunikation visar
sig genom behandlarnas upplevda svarigheter med att l4sa av och forsta klienter. De
upplever det dven svart att formedla virme och empati till sina klienter genom
digitala samtal. Aven Leuchtenberg et al. (2022) konstaterar att den storsta farhdgan
med digitala samtal &r bristen pa icke-verbal kommunikation. Behandlare oroar sig
for att inte kunna uttrycka sig pd samma sitt genom mimik och kroppssprak via
videosamtal, vilket de anser avgdrande for arbetsallians och relation.

Arbetsalliansen behover fungera vdl med behandlingen for att framgéngsrikt bedriva
behandling via digitala samtal (Simpson et al., 2020). Enligt Simpson et al. (2020)
upplever varken klienter eller behandlare nagon tydlig fordndring pa arbetsalliansen
nir samtal genomfors digitalt. Klienter tycker oftare att digitala samtal &r likvardig
med fysiska redan frén borjan, medan behandlare borjar med skeptiska kanslor for
att sedan véxa in i positivare uppfattning (Simpson et al., 2020, Andrews et al.,
2023b). Nyare studier visar att varken klienter eller behandlare uppfattar ndgon
signifikant skillnad i kvaliteten pa vare sig empati eller arbetsallians, oavsett digital
samtalsform (Simpson et al., 2020). Daremot anses det positivt att inkludera
hemmilj6 i behandlingen. Videosamtal forklaras kunna 6ppna for klienter att visa
sitt hem, vilket kan hjilpa behandlare att bredda samtalets ramar. Exempelvis kan
klienten visa hur hemmiljon ser ut och forklara vad som eventuellt upplevs
triggande vid exempelvis tvangstankar och posttraumatiska tillstdnd. Aven
mojligheten att ha sina eventuella husdjur i ndrheten kan bidra till trygghet och litta
pa de jobbiga kinslorna (Simpson et al., 2020). Aven Shoullis et al. (2023)
beskriver klientens miljé som en viktig faktor for en god arbetsallians och lyckad
behandling och Leuchtenberg et al. (2022) specificerar att det 4r eftersom en trygg
miljo anses avgorande for klientens instéllning, vilmaende och mottaglighet i
samtalet. Behandlarna beskriver att de uppmanar sina klienter att befinna sig pé en
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plats dér de far vara ifred och ingen annan kan stéra under samtalet, mer &n s kan
de inte gora i digitala samtal vilket forsvarar behovet att kontrollera en god
arbetsmiljo utan storningar. Om klienten kan stdras av andra skapar det en barriér
dér vissa samtalsimnen inte kan inkluderas i samtalet.

4.3 Instéllning till digitala samtal

Leuchtenberg et al. (2022) gjorde en jimforande studie for att se vilka skillnader
som patienter och psykoterapeuter upplever i behandlingssamtal digitalt och fysiskt.
Resultatet visar att 85% av patienterna och 93% av psykoterapeuterna i studien
foredrar fysiska samtal fore digitala. Samtidigt vill 54% av terapeuterna och 58% av
patienterna helst ha en blandning av fysiska och digitala samtal. En blandning
beskrivs béttre tack vare att man dé far bdda formernas fordelar och minskar den
totala méngden nackdelar. I resultatet star patienter och terapeuter eniga i
pastdenden dven om anledningarna skiljer sig at. Patienterna upplever en likvirdig
arbetsallians och ser inga markanta skillnader i det emotionella bandet till
terapeuten eller nivan av samsyn i mél och delmal. Samsynen pa mal och delmal
samt det emotionella bandet anser terapeuterna mycket béttre i fysiska samtal &n i
digitala. Bada parter anser arbetsalliansen likvérdig, men patienterna skattar den
digitala arbetsalliansen tydligt hogre.

I Andrews et al. (2023b) beskriver behandlarna att samtal 6ver video ar ett
acceptabelt substitut snarare an ett likvardigt alternativ till fysiska samtal. Klienter
ar generellt mer bekvdma i att ha samtal nir de &r hemma, de kénner sig mindre
himmade och kan 6ppna sig mer (Andrews et al., 2023b). Aven Simpson et al.
(2020) visar att klienter oftare foredrar digitala samtal, eftersom de upplevs mindre
konfronterande. Uppskattningen &r hogre hos klienter med behandlare som fullt
behérskar tekniken och uppfattas sikra i rollen som behandlare i digitala samtal
(Simpson et al., 2020). Hogre trygghet i digitala samtal &n i fysiska visar sig
tydligast hos klienter med angestsyndrom, social fobi eller autismliknande tillstand
dér individen lattare blir verstimulerad (Simpson et al., 2020). Att kénna sig
bekvdm och trygg i samtalsmiljon beskrivs av Leuchtenberg et al. (2022) avgdra
individens instéllning till samtalet. Detta géller bade klienter och behandlare och
forklaras i diskussion av att kdnna sig bekant med den digitala varlden for att
djupare acceptera och delta i digitala samtal som alternativ till fysiska. Speciellt for
klienter med psykisk ohélsa &r bekantskapen viktig, bade till situationen och
behandlaren. Andrews et al. (2023b) beskriver att deltagare dven tycker att det ar
skont att kunna gdmma vissa kroppsrorelser samt att slippa ga genom véntrummet
nér man dr ledsen. Shoullis et al. (2023) identifierar att yngre klienter som inte trivs
i det fysiska samtalsrummet uppskattar den digitala samtalsmiljon. I Simpson et al.
(2020) lyfter behandlare att det dr enklare att prata med barn och ungdomar i den
digitala samtalsmiljon, vilket antas vara tack vare deras bekantskap med digitala
sammanhang.

Leuchtenberg et al. (2022) konstaterar att for en trygg relation anser bada parter att
det ar foredragande att pabdrja relationsskapandet i fysiska samtal for att det ger
bittre forutsittningar for en lyckad behandling i digitala samtal. Liknande
resonemang fors av Shoullis et al. (2023) som beskriver att behandlare uppfattar att
arbetsalliansen med de klienter som de lart kénna i ett fysiskt samtalsrum innan de
borjade samtal digitalt var enklare att underhalla &n de som enbart traffats digitalt.
Enligt van de Luitgaarden och van der Tier (2018) kan samarbetet mellan klient och
behandlare paverkas av en riadsla hos behandlaren att den inte vill tappa” klienten.
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Rédslan grundas inte i nagot verkligt problem utan antas vara till f6ljd av
upplevelsen att behandlaren i digitala samtal kénner ett tvng att prata mer da
klienten tenderar att bli tystare.

4.4 Mojligheter och utmaningar

Tack vare digitala samtal blir behandling och psykosocialt stod mer lattillgangligt
eftersom det &r ldttare for klienter att finna tid och plats for det i sin vardag, vilket
leder till att fler kan behandlas (Simpson et al., 2020). Digitala samtal ger klienter
en hogre kénsla av sjélvkontroll och sjdlvmedvetenhet, de kdnner sig mindre
granskade och det blir léttare att 6ppna upp om kénslor av skam som uppkommit till
foljd av exempelvis sexuella overgrepp (Simpson et al., 2020).

4.4.1 Mojligheter

I Leuchtenberg et al. (2022) bendmns flexibiliteten som en nyckelegenskap av
digital behandling. Det ar farre avbrott i behandlingen eftersom man inte behdver
anmala sig sjuk vid lindrigare sjukdom dér digitala samtal fortfarande kidnns mdjligt
att genomfora. Restid och logistik paverkar inte i samma utstrackning hur vél
behandling prioriteras eftersom digitala samtal léttare integreras i vardagen. Dartill
lyfter Leuchtenberg et al. (2022) dven digitala samtalets mdjligheter att diskret delta
i behandling, ingen annan méste veta att du gar i samtal. van de Luitgaarden och van
der Tier (2018) finner att digitala samtal i arbete kring psykisk hélsa bidrar till att
klienter far bdttre forutsittningar inom den terapeutiska kontexten for bland annat
anonymitet och tillgdnglighet. Anonymiteten ar framst fordelaktig under de tidiga
stadierna av relationen eftersom det anses littare att uttrycka sig i digitala miljoer 4n
i fysiska. Simpson et al. (2020) sammanfattar férdelar till att digitala psykosociala
samtal mojliggor for fler att ta del av nddvandig vard som de annars inte skulle ha
tillgang till.

Andrews et al. (2023b) beskriver att de storsta fordelarna med digitala samtal som
klienter och terapeuter héaller med varandra om é&r att digitala samtal ger 6kad
tillgénglighet till stodinsatser for mental hélsa, det &r ocksd mer bekvamt och
minskar restider. Detta beskriver Simpson et al. (2020) innebéra att digitala
psykosociala samtal ger tid till annat, vilket mo6jliggdér mer tid med exempelvis
familjen. Klienter tycker sérskilt om att de inte behover ta ledigt fran jobbet for att
triffa sin terapeut, utan de kan f2 tid till samtalet under arbetsdagen. Behandlare ser
positivt pa att kunna spela in samtalen mer diskret utan att behova placera en
kamera i rummet och ser mdjligheter i att organisera allt material pa datorn eftersom
dokument delas i skdrmen. Dartill mgjliggor digitala samtal for att béttre ligga om
sin tid vid avbokningar (Andrews et al., 2023b).

I Simpson et al. (2020) lyfter terapeuter att digitala samtal &r anpassningsbart och
gynnar ménga klienter, de lyfter sérskilt klienter som till f6ljd av &ngestproblematik
eller social fobi upplever utmaningar i fysiska samtal. For behandling av depressiva
tillstand visar sig digitala videosamtal signifikant snabbare for symptomreduktion.
Ett annat exempel som Simpson et al. (2020) uppmérksammar &r hur digitala
videosamtal genom Okad tillgdnglighet kan bidra till att individer med forhojd
suicidrisk soker hjdlp. De beskriver att sérskilt unga man med psykisk ohélsa mer
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séllan vill ta del av traditionellt psykosocialt stod pa grund av rédsla for
stigmatisering samt kénslor av obehag infor att uttrycka kénslor.

4.4.2 Utmaningar

Leuchtenberg et al. (2022) forklarar att mimik och kroppssprak ar en viktig del i
behandlingen och det som utgdr den riktiga interaktionen. Dessa delar visas ha
samre mojlighet att uppfattas genom skdrmen. Enligt van de Luitgaarden och van
der Tiers (2018) studie anser behandlarna att fordndringsarbetet inte kan ske i den
digitala kontakten, utan digitala samtal ska istéllet vara en vég in i de ’riktiga’
samtalen, dir behandling och foréndring har béttre forutsattningar. Resultatet
motsétter sig den tidigare forskningen i studien och i slutsatsen belyser darfor van
de Luitgaarden och van der Tier (2018) ldsarna om att annan forskning visar att det
ar mojligt att ingd en arbetsallians och bedriva behandling i digitala sammanhang.
van de Luitgaarden och van der Tier (2018) beskriver att bristen pa icke-verbal
kommunikation ar ett av de storsta hindren i digitala samtal. Den icke-verbala
kommunikationen formedlar varme, stod och empati och en brist pé dessa forsvarar
etableringen av arbetsalliansen.

I Shoullis et al. (2023) uttrycker behandlare att det 4r nagonting som saknades nir
de enbart traffar klienter digitalt och det dr svarare att utveckla en terapeutisk
allians, samt att de upplever en mindre relationell anknytning till klienterna. Det ar
dven en storre mangd avbokningar nér de har digitala samtal, dir majoriteten av
avbokningarna #r fran nya klienter de enbart triiffat digitalt. Aven Andrews et al.
(2023Db) lyfter behandlarens upplevelse av att det ar vanligare att klienter stiller in
eller inte dyker upp pa moten vid inplanerade digitala samtal, vilket skiljer sig fran
klienternas uppfattning dér de uttrycker att digitala samtal forhojer deras deltagande
och engagemang.

Den storsta nackdelen som bade deltagare och terapeuter i Andrews et al. (2023b) dr
overens om 4r tekniken, &ven om de bara upplever lite eller ingen
internetproblematik. Terapeuterna uttrycker att en nackdel som kommer med
digitala samtal &r tiden som forloras vid teknik- eller internetproblem. Leuchtenberg
et al. (2022) konstaterar att teknikstrul generellt anses som ett litet hinder av
klienterna och som inget hinder av terapeuterna nér det handlar om det
behandlingsspecifika. I Andrews et al. (2023b) lyfter behandlare att problematiken
med teknik och uppkoppling under svara samtalsimnen kan stora samtalet och
behandlingen i sin helhet. Klienterna tycker dven att samtal digitalt blir mindre
personligt nir de bland annat inte kan ta emot ndsdukar av sin terapeut under
jobbiga samtalsimnen (Andrews et al., 2023b).

Andrews et al. (2023a) identifierar hinder i att anvénda sig av digitala samtal nér det
kommer till klientens miljo under samtalen och deras mottaglighet for behandling
digitalt lyfts som en nackdel i forhallande till att behandlarens kontroll 6ver den
fysiska miljon via digitala samtal begransas. Négra terapeuter uttrycker att
videosamtal ger ldgre kvalitet p& behandlingen jamfort med fysisk behandling. Bade
Shoullis et al. (2023) och Leuchtenberg et al. (2022) beskriver utmaningar i att
arbeta med manualbaserade behandlingar i digitala samtal eftersom de inte ar
anpassade till det digitala vilket forsvérar behandlingen. Metoder och verktyg som
anvinds i en fysisk samtalsmilj6 ar svara att anpassa till den digitala, dar bland
annat de metoder som finns vid traumabearbetning och vid vissa interventioner ar
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klumpiga eller omojliga att anvénda i en digital samtalsmilj6 (Shoullis et al. 2023).
Leuchtenberg et al. (2022) beskriver att arbetet med manualbaserade
behandlingsformer begrinsas i digitala samtal eftersom tillhorande material
antingen inte dr tillrackligt anpassade eller alls anpassat for det digitala
samtalsrummet.

4.5 Anpassningar i digital samtalsmiljo

Enligt Sucala et al. (2013) beskriver behandlarna att digitala
kommunikationsfardigheter, fardigheter i att kunna forsta klienterna, kunna
kommunicera véirme och empati samt 6kade datorkunskaper ér fardigheter som kan
minska hindren till digital behandling. Utbildning i att formedla icke-verbal
kommunikation digitalt gynnar béde behandlare och klient, da behandlare kdnner
sig tryggare i det digitala samtalsrummet. Det specificeras i Shoullis et al. (2023) att
arbetslag behover hjélpas at for att hitta nya sétt att exempelvis dela ut saker till en
klient eller att anteckna under videosamtalets gang.

For att underhalla arbetsalliansen uttrycker behandlarna enligt Shoullis et al. (2023)
att de forsoker skapa en kontinuitet nér de tréffas digitalt. Behandlarna forsoker
hélla samma ram i arbetet nir det kommer till vilken tid de tréffar klienterna samt
langden pé samtalen. Dértill forsoker de alltid ha en neutral bakgrund i samtalen och
befinna sig pé kontoret sd ofta de kan dé de anser att det skapar en kontinuitet hos
klienten eftersom de blir bekanta med bakgrunden och vet var behandlaren befinner
sig. Detta talar i motsats till hur Andrews et al. (2023b) finner att deltagare
uppskattar mer nér terapeuterna sitter hemma framfor pé kontoret nir de har digitala
samtal, eftersom de kédnner sig mer vilkomnade i hemmiljon. Klienterna uppskattar
att exempelvis se behandlarens husdjur. En sdker och bekvém plats att genomfora
digitala samtal &r enligt Andrews et al. (2023a) avgorande for bade behandlare och
klient. Dartill &r dven terapeutens lamplighet och preferens kring digitala
samtalsrum viktigt, eftersom det dr avgorande for deras mojligheter att anpassa sig
till den digitala samtalsmiljon (Andrews et al., 2023a).

Klienter tipsar behandlare i Andrews et al. (2023b) om att sitta en bit bort fran
kameran s att klienten far se mer &n hens ansikte, sé att de till exempel kan se nir
behandlaren antecknar, pa samma sétt som i fysiska samtalsrum. De uttrycker dven
att de vill att behandlaren ska meddela om de blir sena eftersom det i digital
samtalsmiljo inte finns négot vintrum dér man kan se vad som hénder. Sméprat lyfts
fortsatt viktigt, tillsammans med incheckningar och sma pauser i de digitala
samtalsmiljoerna. Andrews et al. (2023b) tipsar ocksa om att behandlare ska vara
uppmairksam pa visuella ledtradar till att klienten ar pa vag att prata for att undvika
att prata i mun pé varandra. Behandlaren ska dven forsoka halla 6gonkontakt och
overdriva den icke-verbala kommunikationen for att sprida virme aven i de digitala
samtalsmiljoerna. De bor redan i1 borjan av kontakten se till att klienter &r bekvéma
med den digitala samtalsmiljon, och det dr att foredra att vara i mer personliga
miljoer dn 1 kliniska miljéer. Behandlaren ska d&ven kommunicera samtalets upplagg
och om det finns moment som kan ta lite extra tid, for att minimera klientens
osékerhet kring vad som hénder. Vidare uppmérksammar Andrews et al. (2023b) att
det &r bra om behandlaren forsoker att forbattra den personliga forbindelsen genom
att hitta alternativa sétt att erbjuda en nasduk eller trosta klienten. De lyfter ocksa
positivt pa anvandning av digitala verktyg som bland annat skdrmdelning. Andrews
et al. (2023b) kommer fram till att bada parter rekommenderar att man avsitter
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tillrackligt med tid bdde innan och efter matet {or att sékerstélla att man har
tillrackligt mycket tid att reflektera dver motet.

5 Teori

I fo6ljande avsnitt presenteras relevanta begrepp fran Martin Bubers teorier om
relationen genom Jag-Du och Jag-Det samt det mellanménskliga moétet. Detta gors
med hjélp av Hjortman (2025), Brannstrom (2018), Ingelin (2023) och Aspelin
(2015) samt nagra av Bubers egna verk. Bubers verk ar skrivna pa tyska under tidigt
1900-tal och grundas i hans religionsfilosofi, vilket har gjort att vi valt att analysera
andrahandskéllor tillsammans med Bubers egna bocker for att kunna delge en sa
rattvis tolkning som mdjligt. Andrahandskéllorna har dven varit hjdlpsamma néar
Bubers teorier ska anpassas till dagens samhille, eftersom de har ett perspektiv
format av dagens sambhélle. Studien anvénder flera nutida andrahandskéllor for att
hitta en gemensam forstéelse for Bubers teorier.

5.1 Jag-Du och Jag-Det

Hjortman (2025, s.11) beskriver Bubers teori om Jag-Du och Jag-Det. Buber
inleder sin bok Jag och du med att “vérlden ar tvafaldig for ménniskan” vilket syftar
till att Buber menar att man kan forhélla sig till viarlden pa tva olika sétt, vilka ar
Jag-Du och Jag-Det. Han menar pa att en Jag-Det relation syftar till saker, det som
vi kan ldra kédnna, anvénda, skapa och ha erfarenhet av. I koppling till en annan
individ menar en Jag-Det relation inte att avhumanisera den vi méter, utan snarare
menar de pa att man avgransar till en person, men inte skapar en direkt relation till
dem, utan vi kan skilja dem at och placera dem i olika kategorier. Ingelin (2023)
forklarar att vi i en Jag-Det relation erfar medan vi i en Jag-Du relation moter.

Hjortman (2025) beskriver att Buber menar att man i en Jag-Du relation gar in i
direkt relation till den man méter. Har finns inte langre den avgrénsningen som
finns i en Jag-Det relation utan hér &r det istéllet en relation dér ett Jag méter ett Du.
Har &r inte fokuset pa ett ting eller en erfarenhet utan istillet pa vem personen man
moter ar, och vilken roll man har gentemot den personen. De egenskaper och
kategorier som finns i en Jag-Det relation forsvinner och man moter istéllet
personen direkt; utifrén en Jag-Du relation méter man individen och ser allting * i
hennes ljus’ som Buber sade, vilket gor att man i den relationen ser ens verklighet
och vérlden annorlunda. Ingelin (2023) beskriver att man behover ha relationen som
syftemaél for att kunna tréda in i en Jag-Du relation. Jag-Du relationen &r nagonting
som omfamnar dialog, omedelbarhet, oférbehallsamhet och 6msesidig ndrvaro. Man
kan inte trdda in i en Jag-Du relation med vilja, om man inte ocksa har néden, for
det dr ingenting som kan tvingas fram. Ingelin (2023) beskriver att ndden &r en
spontan nirvaro som omfamnas av 6msesidighet som inte enbart drivs av vilja,
vilket dr en handling som man sjélv ansvarar §ver, utan av att man dverldmnar sig at
relationen dér man ocksa vagar vara sérbar.

Ifall en relation till en individ 4r en Jag-Du eller Jag-Det relation &r ingenting som
individen medvetet viljer, utan det véljs baserat pa hur vi forhaller oss till tinget
eller individen vi interagerar med (Hjortman, 2025). Buber tinker att det rena Jag-
Du métet inte sker sdrskilt ofta, utan det dr ndgonting som uppkommer i moétet
ibland och som sedan avldgsnar sig och kommer tillbaka. For att fortydliga detta
hénvisar Hjortman (2025, s.13) till Buber (1994 s.47) med citatet: “Varje sérskilt Du
maste, nér relationsforloppet ér dver, bli ett Det. Varje sérskilt Det kan, genom att
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trada in i relationsforloppet, bli ett Du”. Ett exempel som gjordes i skillnaden
mellan ett Jag-Du moéte och ett Jag-Det mote dr nér man kollar ndgon 1 dgonen. I en
Jag-Du relation ser man ménniskan i 6gonen, man moéter kanslor och man ser
individen bakom 6gonen, medan man i ett Jag-Det méte istéllet ser 6gonfargen och
irisens monster. [ en Jag-Det relation blir istéllet 6gat en uppsittning av egenskaper
som inte har lika stora skillnader fran exempelvis en malning av ett 6ga. En Jag-Du
relation kan genom det hir exemplet dven ske med exempelvis en mélning och inte
enbart en annan individ, for om du kollar pd en mélning dér blicken av den
avmalade visar kénslor pé sa vis att man kdnner att man moter personen som &r
malad sé kan det skapas en Jag-Du relation dven i métet med mélning (Hjortman,
2025).

Ett ként uttryck av Buber dr det ovan ndmnda citatet “Varlden &r tvafaldig [...]”
(Buber, 1994 5.7) och med det pastiendet menar han inte att varlden ar tvafaldig
med tva separata sfarer, Jag-Du eller Jag-Det. Istdllet menar han att det &r tva olika
sétt som en méinniska kan forhalla sig till varlden. Buber menade att vi inte lever
som fullindade méanniskor ifall vi enbart lever i Jag-Det, utan vi behdver dven Du-
motena eftersom hans teorier anser det vara en viktig del av att vara en ménniska
(Hjortman, 2025).

5.2 Det mellanméanskliga motet

Relationen till en annan ménniska skapas genom din forstéelse for den andra och
din omgivning (Aspelin, 2015). Buber anser att ménniskan i sin forstaelse av
omvarlden utgar frdn det som finns runt omkring framfor sin egen persona. Hur
personen ser och forstér sin varld kan ske pa tre olika sitt enligt Buber; forstelsen
kan uppsta av iakttagelse, betraktande eller av att skdda en annan (Aspelin, 2015).
Det mellanmdinskliga sker nir tva individer personligt viander sig till varandra, i ett
samtal dir de accepterar den andre och inte bara vad hen séger; ett dkta samtal
kraver det mellanmanskliga métet (Hjortman, 2025). lakttagelse och betraktande ar
tva olika former av objektifierande varseblivning. lakttagarens uppgift &r att bli
medveten om sd manga drag som mdjligt hos det objekt man moéter, dér man letar
efter bestandsdelar av objektet. Betraktandes uppgift ar att kolla pa helheten av
objektet, hiar har man en mer avslappnad attityd och dr mer 6ppen for spontanitet
(Ingelin, 2023). Det &r en Jag-Det relation mellan iakttagaren, betraktaren och
objektet. Skidaren déremot ser den han méter som ett subjekt och blir genom det
delaktig i subjektets verklighet dir skadaren har att gora med subjektet. Att skada
innebdr genom det att man fér till sig ord som kréver svar och att man tar ansvar for
det (Aspelin, 2015).

Det mellanménskliga kan dven i daglig tolkning bendmnas som mellanrummet.
Brannstrom (2018) beskriver Bubers tankar om att det mellanménskliga &r det som
forsiggar mellan tvd ménniskor utover det som sker rent socialt. Det
mellanmaénskliga &r ndgonting som sker inom Jag-Du, d&ven om Jag-Det kan visa
vissa aspekter som ar mellanménskliga. Han menar pé att det mellanménskliga &r en
dimension av nirvaro, och genom det blir ett forhéllningssitt till en annan som
omfamnas av medvetenhet och nirvarande. Brannstrom (2018) tar upp tva begrepp
som Buber menar ér viktiga i det mellanménskliga, delaktighet och émsesidighet.
De tva &r avgorande i relationen med den andre for att skapa mellanrummet, och
Buber menar pa att ”ansvaret infor den andra” (Brannstrom, 2018 s.10) och det som
sker nu dr det som skapar forutsittning for mellanrummet.

14 (45)



Linneuniversitetet

Kalmar Vixjo

Bréannstrom (2018) beskriver att det mellanméanskliga métet dr ndgonting som kan
ske 1 motet mellan en socialarbetare och en individ i behov av hjélp. Det eftersom
han menar pa att Buber inte tycker att det krdvs en dialog mellan individer for att
mellanrummet, det mellanménskliga, ska uppsta utan det krdver mer att det finns en
delad mening som sker genom en dmsesidig relation mellan individ och
socialarbetare dér individen kénner sig bekraftad, accepterad och respekterad.
Bréannstrom (2018) menar darfor pé att det mellanménskliga dr nadgonting som kan
kopplas ihop med eget ansvarstagande, dér man tar ansvar for sina egna kénslor i
koppling till den andre. Ingelin (2023, s.14) beskriver att en social relation finns
innan, nu och i framtiden, den har en historia och en framtid, medan en
mellanménsklig Jag-Du relation enbart har ett nu, det &r en relation som uppstér i ett
mote och som astadkoms genom att moétas nu. Det &r ndr tvd hela visen mots nu i
mellanrummet, alltsé i det mellanménskliga. Ingelin (2023) menar att Buber anser
att nér ett Jag moter ett Du i det mellanménskliga, s utgdr det den dialogiska
helheten, vilket Ingelin (2023) uttrycker enligt Buber kallas en dkta relation.

5.3 Buber 1 digitala samtalsrum

Ingelin (2023) beskriver hur skapandet av en Jag-Du relation paverkas av det
digitala samtalsrummet ndr man méter den andra i videosamtal. Han menar att Jaget
star ndrmare Duet i ett videosamtal 4n genom text. Ett videosamtal &r tillgangligt
och ett sitt att se den jag moter snabbt, dir man kan bade se och hora personen,
vilket dr fordelaktigt, men det funktionella hor till Det-vérlden och inte till Du-
varlden. Buber sdger att “relationen till Duet 4r omedelbar” (Ingelin, 2023, s. 48)
och Ingelin (2023) menar pa att ett videosamtal inte &r en fullkomligt omedelbar
kommunikationsform eftersom det kan férekomma teknisk problematik. Sedan
menar han dven p4 att det ar svarare att bibehalla fokus ndr man samtalar genom
video dn ndr man samtalar fysiskt. Utover det behdver man dven tolka den man
pratar med utifran den kvalitet som videosamtalet har, man kan inte se deras
fullstdndiga kroppssprék och man har svért att ta in vad som hénder omkring den
man moter i deras fysiska rum. De stormoment som sker i varderas fysiska rum nér
man samtalar genom video ar svar for motparten att tolka, medan man i fysiska
samtalsrum gemensamt delar pa omstiandigheterna och d& kan méta dem
tillsammans. Videosamtal ger parterna olika omstandigheter, vilket gor att man
samtalar pa olika villkor. Ingelins (2023) slutsats landar i att man dr ndrmare en Jag-
Du relation genom video &n text, men att det som gor att man inte kan mota
varandra med hela ens vdsen gor att Jag-Du relationen riskerar att ga pa villovégar.

5.4 Teori for anvindning 1 resultatanalys

I denna uppsats resultatanalys kommer studiens resultat att analyseras med hjélp av
Martin Bubers teori om Jag-Du och Jag-Det relationer samt det mellanménskliga
motet. Begrepp fran avsnittet som anvénds inkluderar Jag-Du och Jag-Det, det
mellanmanskliga som mellanrummet, delaktighet och 6msesidighet, en forstaelse
for den andre samt att iaktta, betrakta och skdda en annan.

6 Metod
6.1 Metodval

Studien omfattade en kvalitativ forskningsmetod och syftade till att generera en
djupare insikt om professionellas syn pa relationens betydelse for digital
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behandling. Den kvalitativa forskningsstrategin fokuserade pa att i analysen betona
de objekt, ord och/eller bilder som insamlingen av data gav (Bryman, 2025). Valet
av metod var givet i den hér studien eftersom syftet med studien var att belysa
professionellas uppfattning om digitala psykosociala samtal. Detta med fokus pa
vilken betydelse de professionella ansdg relationen ha i behandlingen samt hur
relationsskapandet péverkades av digitala samtal. Studien avsag att undersoka
individernas syn pa forskningsfradgan, vilket gjorde att semistrukturerade intervjuer
var det som var bist anpassat eftersom det gav oss mdjligheten att utforska varje
deltagares egna tankar utifran de svar de gav pa grundldggande fragor.

6.2 Urval

Studien anvande ett malstyrt urval eftersom forskningens syfte krdvde specifika
respondenter. Enligt Bryman et al. (2025) tar ett mélstyrt urval fram deltagare
strategiskt utifran vilken information de kan ge, dir expertis och erfarenhet ar tva
exempel pa egenskaper som deltagarna besitter. Eftersom studien syftade till att
belysa behandlares upplevelser och syn pé relationen i digitala psykosociala samtal
valdes ett malstyrt urval. Avgransningar som gjordes i urvalet var ett krav pa
eftergymnasial utbildning och erfarenhet av bade digitala och fysiska psykosociala
samtal. Onskvirt vore respondenter som arbetade med psykosociala samtal &ver tid,
for att studien skulle kunna undersoka relationen mellan behandlare och klient. Det
innebar att utredande samtal dir den professionella inte hade som uppgift att skapa
en relation till klienten utan enbart slussa dem vidare, inte var intressant utifran den
hér studiens syfte och fragestillning.

Den teknik som anvéndes i uppsokandet av deltagare var ett snobollsurval. Bryman
et al. (2025) beskriver det som att man fran bdrjan anvinder sig av en grupp
individer som &r anvindbara utifrén de fragestéllningar som stillts, och sedan
anviander man sig av rekommendationer fran de individerna for att finna fler
deltagare. Eftersom vi valde att utforska ett nytt och snabbt vixande omrade inom
véarden valdes det att kontakta de verksamheter vi fann genom internetsdkningar,
samt de kontakter vi redan hade. Allt eftersom vi fann intervjupersoner som ville
stélla upp frédgade vi om de kdnde ndgon som skulle vilja stélla upp och dérigenom
hittades fler intervjupersoner.

I forsta sokningen efter intervjupersoner skickades missivbrevet ut via mejl till atta
verksambheter eller personer som hittades via internet, dir var det enbart en som
svarade, och denne tackade nej till erbjudandet om att delta. Dérefter kontaktades en
personlig kontakt som tackade ja till erbjudande om att delta. Genom hen fick vi tips
pa fler personer som skulle kunna tdnka sig att delta vilket resulterade 1 ytterligare
en intervju. Dartill kontaktades en tidigare praktikplats vilket genererade tva
intervjuer. Utover det kontaktades dven kontakter som kom genom utbildningen
vilket gav en intervju.

6.3 Datainsamling och bearbetning av data
6.3.1 Forberedelser

Det forsta som gjordes efter att syfte och fragestillning utformats var att en
intervjuguide (Bilaga 1) skrevs, innehéllande fragor kopplade till studiens
fragestéllningar. Guiden skickades sedan till handledaren och utvecklades utifran
aterkoppling. Efter det skrevs ett missivbrev (Bilaga 2) som skickades ut till flera
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potentiella intervjupersoner for att ge en forforstaelse for vad studien skulle handla
om samt for att presentera oss och vér utbildning.

I borjan av den hér studien, parallellt med arbetet kring intervjuer och
intervjupersoner pagick dven insamlingen av data for den tidigare forskningen.
Initialt fér insamlingen av tidigare forskning gjordes s6kningar i databaserna Social
Science Database, Social Science Premium Collection, PsycTherapy, Psyclnfo och
Social Services Abstracts dér sdkorden therapeutic alliance, video conferencing,
online, digital, e-therapy, therapy, treatment, relationship, online counselling och
professional relationship anvédndes i olika konstellationer for att finna artiklar av
relevans for forskningsomradet. Avgrédnsningarna som gjordes var att artiklarna
skulle vara Peer-Reviewed och vara pa engelska eller svenska med tidsintervall
2010-2020 alternativt 2010-2026. De forsta s6kningarna genererade 13 artiklar
varav fyra var relevanta utifran den hér studiens syfte och fragestillningar. Efter det
anvénde vi dessa artiklars referenslistor for att utdka antalet relevanta artiklar. I den
processen tillkom tre artiklar.

Det ar viktigt att poéngtera att de flesta artiklar som lésts dr skrivna pa engelska och
att det i 6verséttning och tolkning av texterna kan finnas vissa forandringar och
missar till f6ljd av sprakbrister. Det har i forsta hand gjorts en si néra och korrekt
Oversittning som mojligt, men det finns vissa fordndringar dar det inte funnits
direkta Oversdttningar i det svenska spraket.

Innan intervjuer pabdrjades letade vi fram ett ljudinspelningsverktyg som var
krypterad for att inte riskera att nigon annan kunde ta del av intervjuerna. Vi
anvénde oss av applikationen Réstmemon av Apple Inc pa en mobiltelefon. Det
valda verktyget for genomforande av intervjuerna, applikationen Zoom Workplace
av Zoom Video Communications, Inc, ar d&ven den krypterad, med AES 256-bitars
GCM-kryptering.

6.3.2 Datainsamling

Studiens datainsamling skedde genom semistrukturerade intervjuer. Dessa skapades
med utgangspunkt i dess beskrivning i Bryman (2025). Intervjufradgor skrevs i
forhand, i processen av intervjuguiden (bilaga 1) formulerades fragorna for att under
intervjutillfillena kunna anpassa och omformulera frigorna efter samtalet samt med
utrymme for att fragor kunde tillkomma under intervjuerna. Under intervjuerna var
intervjuguiden en mall som det utgicks fran, dértill tillkom fragor kring saker
intervjupersonerna betonade mycket i sina svar och fradgor som redan besvarats
hoppades Gver for att minska upprepningar och hélla konversationen levande.
Intervjuerna genomfordes digitalt och pagick omkring 30 minuter. Innan
intervjuerna startades informerades dven intervjupersonerna igen angéende att ljudet
kommer att spelas in for att kunna transkriberas, men att arbetsplatser och namn
kommer att tas bort, samt att [judfilerna kommer att hanteras konfidentiellt.
Samtliga fick 1dmna muntligt samtycke innan inspelning startades.

6.3.3 Bearbetning av data

Intervjuerna spelades in och transkriberades. Bryman et al. (2025) beskriver att
inspelning och transkribering ar tva tillvigagangssitt som kan bidra till att forskarna
kan fokusera pa intervjuandet till fullo, vilket gor intervjun mer effektiv. I den hér
studien anvéndes inspelning sé att bada parter kunde fokusera pa intervjun och inte
pa att behova anteckna. Efter varje intervju transkriberades ljudfilerna i Microsoft
Words transkriberingsfunktion, darefter lyssnades de igenom dér vi manuellt
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dndrade allt som Words funktion inte transkriberat korrekt. Nér detta var klart
anonymiserades hela transkriberingen dér alla namn pa respondenter, deras
arbetsplatser och orter de arbetade pa togs bort. Efter det raderades alla ljudfiler.
Transkriberingen var en tidskrdvande process som underléttade analysen av data.

Transkriberingarna analyserades med en tematisk analys. Bryman et al. (2025)
beskriver att det finns en generell metod som omfattar 6 steg, vilket dr bekantskap,
initial kodning, identifiering av teman, granskning av teman, definition av teman
och bestrykande av teman. Sittet vi arbetade med den tematiska analysen var att vi
borjade med bekantskapen. Vi skrev ut och ldste igenom alla transkriberingar och
blev bekanta med hur alla svarade och for att fa en forsta inblick i vad for typ av
svar vi fick. Vi diskuterade olika &mnen som vi ség i transkriberingarna som kunde
kopplas till studiens syfte och fragestillningarna och kom fram till 1) relationens
betydelse for motet/behandlingen, 2) relationsskapandet generellt och specifikt till
digitala samtal, 3) fordelar med digitala samtal, 4) hinder i digitala samtal och
begransningar till arbetet digitalt, 5) specifika verktyg och metoder, 6) behandlarens
instdllning, 7) klientens instdllning, samt 8) respondenternas sétt att bemata
begransningar till det digitala samtalsrummet. Vi gjorde en initial kodning dér vi
laste igenom hélften var och fargkodade de aterkommande dmnena, direfter bytte vi
hilft och upprepade processen. Alla farger visade olika teman, vi gick tillsammans
igenom alla teman och dess innehall och identifierade darefter studiens fyra
huvudteman, relationen mellan behandlare och klient, klienten, behandlaren samt
kommunikation och teknik. Efter det gjordes en granskning av temana déir vi delade
upp temana och sammanstallde all information ur transkriberingarna och sedan
skapades ldmpliga underrubriker utifrén de resultat vi fatt fram. Resultatdelen
skrevs i stort vilket dr en form av definition av tema, dér vi ldste igenom varandras
delar och kompletterade. Sedan skrevs analysdelen dér teori och tidigare forskning
kopplades till resultatet vilket bestrok resultatets teman och besvarade studiens
fragestillningar.

Analysdelen syftade till att undersdka studiens forskningsfragor och resultatet
analyserades i relation till relevanta delar ur tidigare forskning samt till Martin
Bubers teori om det mellanménskliga métet och relationen som Jag-Du och Jag-Det.
Studiens teori valdes for att den gav ett djup till forstaelsen av motet som sker inom
ramen av samtalet. Med hjélp av Bubers teori ledde analys och diskussion fram till
studiens slutsatser som avslutningsvis redogjorde for socialpedagogiska
implikationer.

6.4 Trovardighet och tillforlitlighet

En studies trovérdighet baseras bland annat pé dess relevans och huruvida
forskningen undersoker vad den avsett att studera. Denna studie undersokte
professionellas instéllning till digitala samtal, vilken betydelse de ansdg relationen
ha for behandling samt vilka eventuella strategier som anvéndes. Studien gjordes
genom semistrukturerade intervjuer dér intervjupersonerna fick utrymme att dela
och beskriva sina erfarenheter kopplade till det valda forskningsomradet. Studiens
empiri var respondenternas egna tankar och erfarenheter om relationsskapande 1
digitala samtalsmiljder, innehéllet i deras svar omvandlades inte, men i vissa fall
omformulerades de for att fortydliga innehallet i citat. Med det menas att
utfyllnadsord utan betydelse for innehallet avldgsnades. Detta gjordes med stor
medvetenhet och respekt for att det kunde paverka studiens trovirdighet och
tekniken anvandes darfor med forsiktighet. Bryman et al. (2025) forklarar det farligt
att dndra 1 det som sagts eftersom det kan vilseleda ldsaren och for fina citat kan fa
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lasaren att misstidnka tolkning och darmed misstro kvaliteten och validiteten i
studien. Inget i processen av resultat och analys forvrangde respondenternas svar till
vara egna varderingar. Detta undveks genom den feministiska version av
objektivitet som i Bryman et al. (2025) beskrivs priglas av tanken att vetenskap inte
ar virderingsfri, neutral forskning finns inte och kunskapen som sanning ar enbart
en del i helheten dar empirin inte kan forenklas. Analysen av resultatet gjordes med
en medvetenhet om forskarnas positionalitet, att tolkningar kunde priglas av var
roll, forforstaelse och tidigare erfarenheter och kunskap (Bryman et al., 2025).
Analysen skrevs med respekt for detta och forskarnas tolkningar och tankar i
relation till studiens empiri framtriadde istéllet 1 diskussionen.

Var forforstaelse grundades i yrkeserfarenheter fran bland annat stodsamtal i fysiska
och digitala miljder, att halla utbildningar och direktsénda intervjuer och evenemang
digitalt. Var utbildning pa gymnasial och eftergymnasial niva inom
universitetsprogram och som fristdende kurser har innefattat olika sammankomster
digitalt samt diverse digitala ledarskapskurser, vilka alla bidrog till vér forforstielse.
Vi vixte dessutom béda tva upp i det digitala samhéllet och nér Covid-19 pandemin
brot ut studerade vi pa gymnasiet vilket introducerade oss till olika digitala
plattformar, verktyg och funktioner. Det digitala ar en del i vardagen och for oss &r
det naturligt.

Under intervjuerna fragades det om fortydligande nér det kravdes for att vara helt
séker pa att vi forstod intervjupersonens svar och resonemang korrekt. Vi fragade
ocksa om tillatelse att hora av oss 1 efterhand om det uppstod osékerhet kring
innehéllet i intervjun, detta behovdes inte, men skulle ha skett infor fardigstillande
av studiens resultat. For att 6ka studiens tillforlitlighet &mnade uppsatsen att tydligt
redogora for forskningsprocessen, insamling och bearbetning av empiri samt tydligt
dra slutsatser grundade i tidigare forskning och teoretisk utgdngspunkt.

6.5 Etiska dvervdganden

Hantering av kénsliga personuppgifter regleras av EU-forordningen GDPR, General
Data Protection Regulation, och ska enligt Etikprovningsmyndigheten (u. a.)
etikprovas for godkédnd anvéindning i forskningssyfte. I denna studie hanterades inte
kénsliga personuppgifter vilket gjorde att vi inte behdvde ansdka om etikprovning.
Diaremot diskuterade vi lagen for att skydda véra respondenter och
forsiktighetsatgédrder gjordes i form av krypterade digitala verktyg samt noggrannhet
i att anteckna anonymiserat. Inga namn eller kénsliga personuppgifter har for
utomstéende varit atkomliga och information raderades direkt nir det inte langre
varit relevant for studien. Infor studiens upptagande 6vervégdes att inkludera
klienters perspektiv, men med anledning av kénsliga uppgifter valdes det att i denna
kandidatuppsats fokusera pa de professionellas perspektiv.

Vetenskapsradet har i God forskningssed (2024) skrivit om de fyra principerna som
viktiga dverviganden i forskning som rér médnniskor. Det géller att géra gott, att inte
skada, respektera individers sjdlvbestimmande och att upprétthalla réttvisa
(Vetenskapsradet, 2024). Eftersom var studie gjordes inom ramen for det
socialpedagogiska filtet upplevde vi det av storre vikt att vart arbete utgick fran
dessa etiska 6vervaganden. Vi arbetade med ménniskor och studerade det
mellanménskliga motet, darfor var det av central betydelse for studiens
genomforande att vi utgick ifrén individens bésta i sokande efter ny kunskap. Enligt
Vetenskapsradet (2002) ligger ansvaret for de etiska Gverviagandena alltid pa
projektledaren, i detta fall oss 1 var roll som forskare i studien och studenter i arbetet
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med kandidatuppsatsen. Tidigare i samma publikation forklaras den sjdlvklara
utgangspunkten for forskningsetiska dvervéganden i socialt arbete vara kravet om
individskydd (Vetenskapsradet, 2002). Kravet innebér att ingen individ fér utséttas
for psykisk eller fysisk skada och att forskningen inte utfors pa ett sétt som utmanar
deltagarnas personliga integritet (Vetenskapsradet, 2002). I var studie innebar detta
att fragor holls generella och inte specificerade till ndgot som kunde anses for
personligt, som exempelvis vad klienter behandlades for, samt att alla respondenter
och arbetsplatser holls anonyma. Respondenterna valde vi att inte presentera genom
en tabell i resultatet eftersom vi anség att det kunde exponera respondenternas
identiteter, framforallt for varandra da det forekom att respondenter arbetade pa
samma arbetsplats.

Vetenskapsradets (2002) delar upp individskyddskravet i fyra allmidnna krav:
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet.
Denna studie uppfyllde kraven genom att tydligt forklara syftet med studien, hur
intervjun skulle ga till, framfora deltagarens frivillighet i deltagandet och att avbrott
var okej under hela processen, detta gjordes bade skriftligt och muntligt. Vi
forklarade tydligt hur deltagandet anonymiserades med exkluderade personuppgifter
redan i transkriberingsprocessen, att krypterade verktyg anviandes och ljudfiler
raderades efter transkribering samt att empirin endast anvéndes for
forskningsdndamal. Samtliga deltagare erbjods att ta del av studien. Efter
genomgang av ovan information inhdmtades samtycke muntligt.

7 Resultat och analys

Det &r fem deltagare i den hér studien dér alla &r kvinnor med eftergymnasial
utbildning inom négon inriktning av socialt arbete. Utbildningar som férekommer &r
behandlingsterapeut, kandidatexamen inom psykologi, specialistunderskoterska,
beteendevetare och socialpedagog. Alla har dérutdver flera utbildningar inom olika
behandlingsmetoder, exempelvis KBT. Deltagarna ar utspridda nationellt och
arbetar i bade storre och mindre stider. Tre av respondenterna arbetar inom
kommunal socialtjinst och tv arbetar inom foretagshélsovard. Tva respondenter har
vuxna som malgrupp, tva har barn och ungdomar och den sista barn, ungdomar och
familj. De har olika mycket erfarenheter av att arbeta med psykosociala samtal
digitalt. Nagra har arbetat med det dagligen i flera ar, medan andra &r nya i det
digitala samtalsrummet eller har digitala samtal mer sporadiskt. Vi bendmner
intervjupersonerna som respondent med respektive nummer 1-5. I den hér tematiska
analysen har det framkommit fyra teman utifran respondenternas svar vilket &r
relationen, klienten, behandlaren samt kommunikation och teknik.

7.1 Relationen mellan behandlare och klient

Samtliga fem respondenter uttrycker att relationen &r viktig. Respondent 1 och 2
séger att relationen dr det viktigaste i mdtet med klienter och en specificerar att
behandlingen inte kommer négonstans utan relation mellan behandlare och klient.
Relationen beskrivs av respondent 1 som det forsta hon tdnker pa vid ett mote med
en ny klient och forklarar att det dr viktigare 4n sjdlva behandlingen vid det forsta
motet. Under motet tar behandlaren till sig information och kénner av vilka signaler
klienten formedlar, hur hen uttrycker sig, men ocksé hur hen rér sig och var hen
vénder blicken. Detta menar hon ger forutséttningarna till relationsskapandet.
Respondent 5 uttrycker att man inte kan gora sd mycket alls i behandlingen utan en
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relation, den behover inte vara fullt utvecklad fran borjan, men man behdver ha
nagon form av relation innan man paborjar behandlingen.

7.1.1 En god relation

Studiens fem respondenter 4r eniga om att en god relation skapas av respekt, tillit
och en vilja och forméga att forsta varandra. Viktigt for en god relation &r att
behandlaren ar lyhord och i sitt forhéllningssitt utgar fran klientens forutsittningar,
behov, vilja, och formaga. Det framkommer ocks4 viktigt att behandlaren anpassar
sig och behandlingen i forhéllande till sin kompetens och efter vilken relation
behandlare och klient har. Respondent 4 forklarar att en god relation skapas av ett
mote préaglat av fortroende och tillit. Som behandlare &r det viktigt att se till att
klienten kdnner sig sedd och lyssnad pd. Genomgéende visar resultatet att tydlighet
ar viktigt for att ge relationen en bra grund att bygga pa. Respondent 2 och 5 ndmner
vikten av att diskutera vad som forvéntas av varandra och av samtalen och att det dr
viktigt att klienter kénner sig bekviama i samtalet. Respondent 2 fortydligade att om
en klient dr det minsta oséker pa behandlingen eller kontakten med just henne som
behandlare ska samtalen vara en plats dér klienterna kan vara &rliga och kénna att de
kan fréga efter just det de behdver. Hon siger sig tro att det ar en av de viktigaste
sakerna for att en relation ska fungera. Respondent 5 uttrycker ocksé att
flexibiliteten hos behandlaren &r en bidragande faktor for en god relation.

Att alla parter kan vara 6ppna och kidnna sig vilkomna i samtalet anser alla
respondenter dr viktigt for relationen. En aspekt i det &r att moéta klienten dir den
befinner sig och efter klientens forutsittningar, vilket alla fem respondenter pratat
om. Att moéta individen dir den dr menar respondent 4 Gkar chansen att klienten
kanner fortroende for behandlaren. For relationen nimner samtliga respondenter att
det &r viktigt att bade klient och behandlare kédnner trygghet, med varandra och med
situationen i vilken de mots. Respondent 4 forklarar att man inte maéste dlska
varandra, men att det bor finnas respekt, msesidighet och att bada parter dr okej
med varandra och kénner en trygghet i den andres nérvaro for att fa relationen att
fungera. Aven klientens mottaglighet och motivation ir viktig for
relationsskapandet, vilket framkommer genom resonemang om att - finns det i alla
fall en liten motivation s finns det ndgonting for behandlaren att jobba med och
stirka. Respondent 1 och 3 lyfter att det &r viktigt att deras klienter litar pa sin
behandlares kompetens, att behandlaren ska gora det majligt for klienten att lita pa
behandlaren och dennes kompetens. Det fortydligas att flera aspekter behover
samspela:

En god relation skapas av en trygghet i samtalet, att personen ar
mottaglig och har en egen motivation, men att den samtidigt litar pa
min kompetens som behandlare. — Respondent 3

Flera respondenter gor det tydligt att det &r behandlaren som ansvarar for att
relationen ska bli s bra som mgjligt. Respondent 2 anser att det for relationen ér
mycket viktigt att hon som behandlare &r tydlig med ramarna for métet. Det hjdlper
henne att etablera en prestigelos och inkédnnande roll 1 behandlingen. Som grund for
en god relation dr behandlarens vilkomnande och &ppet forhallningssétt fran
behandlaren 4r grunden for en god relation. Respondent 2 &r dock drlig med att det
ibland krévs lite hardare tag och for att fa ut det som behovs i samtalet kan hon
behova vara lite mer provocerande. Hon forklarar att detta &r nadgot hon kénner in
hos klienten, om det &r mojligt och om det kommer att bidra till behandlingen, beror
pa klientens behov och nivé av mottaglighet. Aven respondent 1 talar om betydelsen
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av behandlarens inkdnnande och anpassande for relationen till klienten. Hon
forklarar att relationen dr grunden till behandlingen och att hennes uppdrag som
behandlare innebér att anpassa sig och behandlingen till vem klienten dr och hur
dennes behov ser ut:

Jag tinker véldigt mycket pa vad jag far for signaler, bdde hur
personen uttrycker sig, men ocksé hur han eller hon tittar och rér sig.
Att utforska vem jag har framfor mig och om det finns ndgon distans
eller 6ppenhet hos personen kréver att jag kan l4sa kroppssprik och
tonfall. — Respondent 1

Nar det kommer till behandlarens arbetssitt for att skapa en god relation och ge
forutsattningar for en lyckad behandling tror respondent 3 att mycket handlar om att
formedla till klienter att man som behandlare tror pd dem. Hon pratar 4ven om
vikten av att visa klienter, speciellt barn och ungdomar, att det &r okej att
misslyckas. I arbetet dr det dven viktigt att ta in klientens intressen i samtalet och att
prata om saker som inte alltid bara handlar om behandlingen. Att visa intresse for
klienten gor att man som behandlare l4r kinna personen.

Folk kan sdga det att jag kan véldigt lite fast om valdigt mycket. Jag
brukar lyssna in intressen och dé kan det bli att man pratar i ena
samtalet om mopeder, nésta sitter man och lyssnar pa ndgon ny raplat
och i nésta pratar man om négonting annat [...] det &r viktigt att inte
bara prata om det som vi dr dir for att prata om, utan ocksa léra
kdnna personen som jag méter, inte bara alla de har bekymren som &r
uppstaplade i utredningen. - Respondent 5

Respondent 4 pratar om vikten av att som behandlare inte stilla for hdga krav pé sin
klient. Aven om behandlaren kiinner att det hir blir tufft och vi méste jobba stenhart
ska de kénslorna inte formedlas till klienten. Behandlaren maste med lugn och
vanlighet gora det mojligt for klienten att kdnna en kénsla av trygghet i samtalet.
Enligt respondent 3 och 5 ar det viktigt att visa att den man moter inte 4r ensam och
att man ska jobba tillsammans. Respondent 2 beskriver det som att behandlaren
dansar med efter klientens behov och hur de vill att behandlingen ska vara, men hon
dansar inte vidare utanfér vad hennes kompetens och erfarenhet sdger fungerar.
Respondent 5 menar att hon i borjan av varje relation har ett mote med sina klienter
déar de gemensamt skriver ned ndgra punkter de ska arbeta med och trycker pé att
klienterna hon moéter far ha egna 6nskemal att komma med for att paverka
behandlingen. Sedan menar hon &ven pa att det 4r viktigt att vara flexibel med
arbetstider och platser att ses pa eftersom det gor jattemycket i sittet att arbeta pa.

7.1.2 Den digitala samtalsmiljons paverkan péa relationen

Respondenterna fick fragan om de anser att relationen ser annorlunda ut med
klienter de moéter digitalt jamfort med fysiska samtalsrum och hur instéllningen till
relationen skiljer sig at. Déarefter fick de beskriva vilka hinder och mdjligheter de ser
i att ha samtal digitalt, ménga av de svaren handlade om relationen. Alla fem
respondenter uttrycker att tekniken i det digitala &r ett hinder for relationen, och
respondent 2 bendmner det som det storsta hindret for relationsskapandet i digitala
samtal. Respondent 2 forklarar ocksé att om tekniken inte fungerar sa stors
relationen eftersom det tar tid och plats i samtalet som behdver ldggas pa
relationsskapandet. I digitala samtal ser behandlaren klienten genom en ruta pa
skdrmen, allt som hénder utanfor rutan syns inte och beskrivs av alla respondenter
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som ett hinder eftersom de inte pa samma sétt kan 14sa av personens icke-verbala
kommunikation. De ndmner exempelvis vad klienten tittar pa (om inte skdrmen),
hur klienten sitter och kroppsrorelser utanfor rutan.

Jag tycker att det &r svarare att fa en uppfattning eller en kénsla via
skiarm dn nér jag tréffar klienter fysiskt. Du kan avlésa s& mycket mer
ndr man sitter i samma rum &n vad man kan gora pa en skdrm. —
Respondent 3

En stor del i hur en god relation skapas ar att klienten kénner sig trygg. Nar samtal
sker digitalt beskriver flera respondenter att det blir svarare att paverka klientens
trygghet. Det dr svarare for klienten att sitta i en trygg milj6 utan storningsmoment,
och behandlaren kan inte paverka den fysiska miljon i digitala samtalsrum.
Respondent 1, 2 och 3 sdger ocksa att det ar svart att veta sakert om klienten sitter
pa en bra plats utan att ndgon stor eller kanske lyssnar pa samtalet.

Respondenterna dr eniga om att digitala samtal stiller andra krav pa behandlarens
kompetens, bade teknisk kompetens och vana. Respondent 1, 2 och 5 ar tydliga med
att det endast &r det tekniska och i forberedning for samtalen som skillnaden mellan
fysiskt- och digitalt samtalsrum syns, de upplever inte att det relationsskapande
arbetet paverkas. Exempel pa skillnader som ges 4r att det inte skickas ut ndgon lénk
till ett m&te som sker i fysiskt rum, du behover heller inte fraga om du hors och
syns, och vid digitala moten behdver behandlaren inte visa var klienten kan hinga
av sig jackan eller friga om hen vill ha ett glas vatten. I sjdlva behandlingen ser de
inte nagra skillnader som inte har mer med klienten i fraga att géra, som till exempel
digital vana, instéllning till digitala samtalsformer eller forutséttningar kopplade till
motivation eller forméga. Efter att behandlaren har stdmt av ldget och att ljud
fungerar beskriver respondent 1 att digitala samtal &r “ett samtal precis som vilket
samtal som helst”. Vidare resonerar respondent 1 om mdjligheter med digitala
samtal och forklarar att hon i digitala samtal kan bli “inbjuden hemma”. Det hjélper
henne att skapa och utveckla relationen - “da kan man frdga vad ar det for tavlor?”
(Respondent 1). En sé enkel fraga kan 6ppna upp for dialoger utanfér behandlingen
dven under pagéende behandling, vilket kan bidra till relationen eftersom man lér
kénna varandra béttre och kan prata om andra delar av livet. Som behandlare kan de
digitala samtalen ge inblick i fler delar av klientens liv och behandlaren far ta del av
mycket mer &n om samtal endast sker i fysiskt samtalsrum.

Relationsskapandet beskrivs av resterande respondenter krdava mer tid om samtal
sker digitalt. Detta till f6ljd av att det ar svarare att ldsa av klienten och fa en
uppfattning av eller kinsla for vem den bakom skérmen ar. Nir man sitter i samma
fysiska rum far behandlaren en kénsla for var den andra befinner sig, det uttrycker
alla respondenter och forklaras av respondent 4 agera genvig till behandlarens
forstaelse for var personen befinner sig i samtalet och i métet med behandlaren.
Vidare forklarar hon en osdkerhet kring hur det kan ‘16sas’. Klienter kan gémma sig
pa ett annat sétt bakom skdrmen och da &r det svart att f4 fram dem igen, samt att
smaépratet innan sjélva samtalet paborjas dr en utmaning i det digitala
samtalsrummet. Just respondent 4 flaggar for att de flesta samtal som hon har haft
digitalt har varit mycket komplexa och med ritt utmanande individer och att detta
formodligen péverkat hennes instdllning till digitala samtal generellt. I vissa fall har
hon sett positivt pa digitala samtal med specifika klienter. Det har da exempelvis
handlat om individer som har svart att komma till det fysiska rummet eller att det
digitala har agerat ndgon form av kompromiss nér individen inte velat synas i
kontakt med socialtjédnsten. Att dé istdllet ses digitalt har varit enklare, kanske for att
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klienten har en positiv instillning till samtalet. Samtidigt kan det ocksa upplevas
som en trygghet att kunna gdmma sig bakom skirmen vilket da ger positiv paverkan
pa relation och behandling. Liknande resonemang fors av respondent 3 som
beskriver sig ha svart att bygga en relation frén grunden om samtal endast sker
digitalt. Hon forklarar att hennes malgrupp &r ungdomar som ofta brister i
motivation och att det kan ha betydelse for hennes erfarenhet och instéllning till
relationen i digitala samtal.

I resonemang om hur respondenterna arbetar med de hinder de ser i det digitala
samtalet svarar de alla att det behdvs en medvetenhet om att digitala samtal inte sker
pa precis samma villkor som fysiska samtal. Pa olika sétt forklarar de att det &r
svérare att kontrollera klientens omgivning, vem som eventuellt ser eller hor
samtalet eller om klienten hor sin behandlare ordentligt. Respondent 1 och 4
specificerar att det ocksa handlar om respekt for att det digitala samtalet stéller
andra krav pa behandlare, klient och pa samtalet. Respondent 2 erbjuder bade
digitala och fysiska traffar och ser det som en losning pa eventuella hinder i digitala
samtal. Hon lagger ocksd mer tid pa att vara tydlig med ramarna for kontakten. Att
vara tydlig lyfts av respondent 3, 4 och 5 som beskriver det med en kénsla av att
behova stilla fler foljdfragor i digitala samtal, och att de oftare véljer att dubbelkolla
att man som behandlare gor sig forstadd.

7.1.3 Analys

Det kan tolkas vara svart for respondenterna att forklara vad som gor métet eller
tryggheten i samtalet. Detta eftersom det enligt Buber &r mellanrummet som skapar
motet. Mellanrummet, eller det mellanménskliga utgors av det som sker
runtomkring dialogen och kan dérfor anses svart att forsta eller forklara. Bubers
teorier om det mellanménskliga moétet forklaras av Brannstrom (2018) kunna
bendmnas som mellanrummet och innebér det som dger rum mellan tva individer
utover det sociala. Det kan anses vara en egen dimension av méanniskans tillvaro,
dér nérvaro och medvetenhet priaglar ett eget sitt att forhélla sig till en annan
ménniska. Studiens resultat konstaterar att behandlarens inkédnnande och mojlighet
att lasa av klienten paverkas negativt av att samtal sker digitalt vilket gor att det ar
svart for klienten och behandlaren att motas 1 mellanrummet, eftersom det som
respondent 3 beskriver &r flera mojligheter att 14sa av en individ nér man sitter i
samma rum.

Enligt Buber finns tre perspektiv for att forsta sin tillvaro, du kan iaktta, betrakta
eller skdda den andra och nir man enbart ser klienten genom en ruta kan man inte
som respondent 2 pratar om inte ldsa av klientens icke-verbala kommunikation. Det
kan téinkas paverka behandlarens mdjligheter till ett Jag-Du mote eftersom
behandlaren mer antar en iakttagares roll dn en skadare eftersom de behover leta
monster och bestdndsdelar i klientens uttryck for att kunna skapa en uppfattning av
klienten nér den icke-verbala kommunikation &r mer svératkomlig. Det gor att
behandlaren inte kan méta en klient som ett subjekt och bli delaktig i dennes
verklighet eftersom behandlaren i den digitala samtalsmiljon genom det har svart att
ta till sig hela klientens verklighet. Att behandlaren behdver ta iakttagarens roll kan
darfor tankas vara det som gor det svart for behandlaren och klienten att moétas i
mellanrummet eftersom Jag-Du mdétet inte kan ske.

Att se individen bakom klienten och méta klienten dér den ar forklaras genom

studiens resultat viktigt for relationen da alla respondenter talar tydligt om det, dar
bland annat att ta in klientens intressen och visa intresse for individen utanfor
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problematiken dem kdmpar med kan skapa forutsittningar for mellanrummet.
Samtidigt beskriver Ingelin (2023) Bubers teorier om Jag-Du och Jag-Det som att
det i digitala samtal inte gar att ingd i en Jag-Du relation. Han menar att behandlaren
kan, genom att fokusera pé klienten och vilken roll behandlaren har for klienten,
utveckla en Jag-Det relation som har forutséttningarna att vara Jag-Du méten. Pa
grund av den paverkan som den digitala samtalsmiljon har till mdtet, menar Ingelin
(2023) att Jag-Du moten inte dr mojligt i digitala samtal. I tolkning av Jag-Du
nidrmandet och betydelsen av balansen kan man resonera om att det for en god
arbetsallians mellan behandlare och klient inte 4r nédvéndigt att dela en Jag-Du
relation. En Jag-Det relation som utvecklas i riktning mot Jag-Du med syfte att ge
behandlingen de bésta forutséittningarna, dér kan Jag-Du moéten finna sin plats i
samtalen. For att ha en fungerande relation behdvs en balans mellan Jag-Det och
Jag-Du.

7.2 Klienten

7.2.1 Motivation och mottaglighet

Alla behandlare beskrev hur klientens motivation ar en viktig del i behandlingen och
att det finns vissa egenskaper som klienten har som underléttar behandlingen.
Respondent 4 beskrev att man har hilften vunnet ifall klienten har motivation och
vill vara dér, samt att de &r nyfikna pa att gora en fordndring. Respondent 1 och 4
beskriver att motivationen och viljan att ta emot hjilp ar viktigt eftersom det krévs
mer motivation hos klienten vid digitala samtal. Respondent 1 beskrev vidare att
hon har haft klienter som har varit hogst motiverade, som avsitter tid, kraft och lust
pa terapisamtal, vilket har blivit vildigt bra, men att det krdver mer av klientens
nérvaro i digitala samtalsmiljoer. Respondent 3 beskriver att en egenskap som det
underléattar att klienten har, &r att klienten ar mottaglig och att de litar pa
behandlarens kompetens. Sedan krévs det dven att klienten kan ta till sig
information i tal nar man samtalar digitalt, da det annars kan bli svart att ta in
informationen som behandlaren férsdker framfora. Utover det ar det dven
fordelaktigt om klienten har en forméga att trdna pa det man gér igenom i sin vardag
mellan traffarna med behandlaren, da det som respondent 4 uttryckte ar dir "magin
hiander”. For om man inte anvander det i vardagen sa finns det en risk att det enbart
forblir goda samtal, men att det inte blir lika applicerbart i klientens liv. Relationen
ar dven avgorande for att ge klienten s& goda forutsittningar som mojligt for en god
behandling. Respondent 1 beskrev motivationen som en fordel i relationsskapandet:

om personen egentligen inte vill sldppa in mig da blir det véldigt
tydligt nér relationen liksom separeras, att man upplevt att man varit
hyggligt néra, sa &r det ndgonting som hénder sé kédnns det valdigt
tydligt nér personen backar, dé ar vi inte kompisar ldngre utan nu ar
vi pa varsin sida - Respondent 1

Utover motivation &r dven insikten och viljan hos klienten ndgonting som gor en
behandling lyckad. Det krévs att det finns tillrdckligt manga motivationsfaktorer
eller tillriackligt manga konsekvenser for att man som klient ska véga jobba lite och
”vara ute pa hal is” som respondent 2 uttryckte. For det dr motstand att jobba med
sig sjélv och det krévs att man vill, dr nyfiken och intresserad av att utvecklas.
Klienten méste ha en insikt i att det i stort sett &r klienten sjalv som har bollen kring
vad som kommer hénda och att de inte kan lagga 6ver ansvaret till andra.
Respondent 4 beskrev att det vid digitala samtal dr avgérande
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Jag tror att om man har nadgon som ar vildigt villig och ar sugen pa
att jobba for fordndring och liksom dr redo att 6ppna upp och vinda
och vrida pa saker. Att ha den personen via en skdrm da tror jag att
det kan vara ganska bra for den personen, for d& jobbar den redan,
den dr igang. - Respondent 4

Eftersom samtliga fem behandlare dr enade om att klientens motivation &r viktig kan
det dven bli valdigt trogt om klienten inte d4r motiverade och inte vill sitta i samtalen,
eftersom de da kan gdbmma sig bakom en skdrm pé ett annat sétt &n de kan i de
fysiska samtalsrummen.

7.2.2 Yttre faktorer som paverkar vid digitala samtal

Klientens forutsittningar gillande digitala samtalsrum beror mycket pd om de ar
bekvidma eller vana vid att ha digitala samtal. Sedan att klienten har ett stille som de
kan sitta pa dar de far vara ifred utan att kdnna att ndgon sitter i rummet bredvid och
kan lyssna eller att de kan komma in nér som helst pa exempelvis jobbet
(Respondent 2). Sedan krivs det dven att klienten kommer in i tekniken i god tid
innan samtalet. Utover det beror dven hur lyckad behandlingen ar pa vad klienten
gjort innan och vad mer som hénder i livet som exempelvis om de har flera olika
behandlingar igdng samtidigt. Det dr &ven bra att klienten har ett bra stoéd omkring
sig och att de vagar tro att de ska lyckas. Aven klientens erfarenhet av teknologi
avgor hur bra relationen och samtalen flyter pa, respondent 5 menar pa att de yngre
klienterna som &r mer vana vid teknologin ofta har lattare att anpassa sig och losa
eventuella problem som uppkommer i tekniken &n de dldre klienterna som inte &ar
lika vana.

7.2.3 Digitala samtal kan vara fordelaktigt for klienterna

Det finns flera olika faktorer som gor att digitala samtal kan vara fordelaktiga for
klienterna. Négra grundlaggande fordelar som flera respondenter lyfter dr att varken
behandlare eller klienter behéver vara ute och kora i trafiken, och de som har svart
att lamna sitt hem, inte har tillgang till bil, inte har korkort och ska passa tig eller av
ekonomiska skél inte kan resa. Det dr mer tidseffektivt och for de personer som &r
rddda att bli smittade och som é&r kénsliga fysiskt kan det vara avgorande for att
kunna ha samtal, det blir ddrigenom en hilsovinst. Flexibiliteten i att kunna ha
samtalen pé olika plattformar ar tacksamt for ménga, dir man kan ha 16sningar som
att ha samtal via telefon eller genom videolénk. Aven vid sjukdom kan digitala
samtalsmiljoer vara fordelaktigt eftersom det gor att man inte behdver pausa och
forsena behandlingen for exempelvis en forkylning. Det skapar dven det en
flexibilitet da klienten i sddana situationer kan bestimma om de vill skjuta pa det
eller om det fortfarande ar tillrackligt pigga for att genomfora samtalet hemifran.
Digitala samtalsrum kan &ven anvindas som ett verktyg for de som tycker att det &r
svart att komma pa plats och som hellre vill ses digitalt, eller som av olika
anledningar inte vill synas med till exempel socialtjdnsten. Det ar dven lattare for de
klienter som inte vill ga in s& djupt eller vara s& Sppen, da kan det vara fordelaktigt
att sitta bakom en skérm. Respondent 4 beskrev det som fordelaktigt nér klienten adr
tveksam till ett samtal, da kan det vara fordelaktigt.

Ibland kan jag ju uppleva att dom 4ar lite tvekande kanske och inte &r
jéttepepp pa att komma igang med behandling och traffa mig da till
exempel och att d4 blir det ndgon slags kompromiss att man kan dndé
ses pa skdrmen och att det ar lite tryggt att vara bakom den och da
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kan det forhoppningsvis bli ett steg till att sedan viga komma till ett
mote. - Respondent 4

7.2.4 Analys

Klientens forutsittningar for en god behandling genom digitala samtal kan tolkas
med hjilp av Bubers for det mellanménskliga métet visentliga begrepp delaktighet
och dmsesidighet som Brannstrom (2018) tar upp. Utifran det som alla respondenter
tar upp kring att motivationen &r den viktigaste egenskapen hos klienter for bade en
god behandling och en god relation kan man tinka sig att delaktigheten och
motivationen dr nira sammankopplat. For Buber tdnkte att delaktigheten i métet ar
avgorande for att skapa mellanrummet, och om man da ser klientens respektive
behandlarens roll i deras relationsskapande, kan man tinka att klientens motivation
och Gppenhet for att samtala och skapa relation till behandlaren &r deras ‘roll’ i
delaktigheten. Det eftersom motivationen var en faktor som flera respondenter sag i
de klienter de hade en god relation med och dér behandlingen gétt valdigt bra.

Andra egenskaper som framkom som fordelaktiga hos klienten &r att de underléttar
om de ar nyfikna pa att gora en fordndring, en vilja av att ta emot hjélp och att de
har en insikt i att dem behdver hjélp. Det kan man koppla till klientens ‘roll” i
omsesidigheten eftersom viljan att ta emot hjilp, nyfikenheten och insikten bidrar
till att klienten 4r mer dppen for att mota behandlaren pa mitten och faktiskt forsoka
ta in vad behandlaren har att komma med for att hjélpa en. Det kan ses som en form
av Omsesidighet gentemot behandlaren vilket dven det dr avgorande for att kunna
motas dven i mellanrummet. Utover det krdvs dven att badda parterna behdver ta
ansvar for den andra, och det kan klienten géra genom att vara 6ppen och
nirvarande gentemot sin behandlare. Det hir kan tinkas vara nira kopplat till
arbetsalliansen som Lechtenberg et al. (2022) tar upp. De beskriver att
arbetsalliansen innehaller tre olika delar vilket r gemensamma mal, gemensam
instillning till hur behandling ska ga till samt ett positivt emotionellt band mellan
psykoterapeut och patient. I det kan man se att arbetsalliansen och mojligheten att
mdtas 1 mellanrummet néra sammankopplat, eftersom bade klienten och
behandlaren till att borja med behdver jobba mot samma mal, vilket gor att klientens
omsesidighet och delaktighet dr avgorande, da att arbeta mot samma mal kréver ett
starkt samarbete mellan klient och behandlare. I det hir behdver dven klient dven
vara medveten om det som respondent 2 tar upp kring att det 4r dem sjélva som har
bollen kring vad som kommer hénda och att ingen annan har ansvaret kring det,
vilket dr nadgonting som kréver att de har en gemensam instéllning. For klienten
behover insikten i att ta emot hjilp och darigenom kan méta behandlaren och ta
emot den hjilp som erbjuds. For det hir krivs det darfor ett positivt emotionellt
band mellan klient och behandlaren eftersom en forutsittning for 6msesidighet och
delaktighet ar att man vill ta ansvar infor den andra som Brannstrom (2018) talar
om. Det &r ndgonting som dr svart att ha om man inte har just ett positivt emotionellt
band och eftersom det &r svart att arbeta med sig sjélv och att det som respondent 2
menar att det krdvs att man dr ‘ute pa hal is’ dr det extra viktigt.

7.3 Behandlaren

7.3.1 Vad behandlaren ska formedla

Det finns flera olika egenskaper som respondenterna uttrycker att behandlare ska
besitta for att kunna skapa en god relation till sina klienter. Nyckelegenskaper som
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syntes i alla respondenternas svar var lugn, 6ppen och trygg. Egenskaper som
respondenterna tog upp &r att behandlaren ska bidra till att klienterna ska kanna att
de blir sedda och lyssnade pa och att man genom det ska skapa fortroende och tillit.
Behandlaren ska dven forsoka skapa en god relation och visa att klienten kan lita pa
behandlaren och att de &r lugna och stabila. Behandlare ska dven formedla att de
inte “’sitter pa ndgon superhdg hést och &r for viktig for klienten” (Respondent 3),
utan att man som behandlare ska mota klienten dér den &r s gott det gér och att
behandlaren ska férmedla inre lugn, trygghet och vénlighet. Allt eftersom det bidrar
till en storre chans att klienten kénner fortroende for och kan lita pa behandlaren.

Behandlaren ska dven formedla kénslan av att man kan ha bra samtal och att
klienten kdnner att behandlaren inte domer dem och att de kidnner sig lyssnade pa
och att behandlaren bidrar till perspektiv. Respondent 2 beskrev dven att det som
skapar en god relation ér foljande:

Det ar att jag dr lyhord. Att jag dansar med pa det séttet som klienten
har behov av att jobba, men att jag inte dansar mer utifrdn det som
jag vet inte funkar terapeutiskt eller som inte funkar pa jobbet for jag
kan spela djavulens advokater ocksé och var ganska provocerande i
mitt sétt o vara, men da har jag ként in att den personen jag har
framfor mig behover det. - Respondent 2

Utdver det hér dr dven behandlarens kunskap och erfarenhet viktig eftersom
behandlaren behdver besitta tillrackligt med kunskap for att kunna erbjuda nagot
och vara dynamisk och kunna méta klienten dér de befinner sig. En annan
respondent menade dven pé att man ska vara professionell ndr man moter klienterna,
for det finns en forvéantning pa behandlaren att visa en form av professionalitet, och
en avsaknad av det kan skapa osédkerheter hos klienten. Respondent 2 beskrev att
hon vill trygga klienterna for att de ska kdnna att det &r oke;j att vara hos henne och
att de kan prata om saker. Hon informerar ocks&d om mésten som anméalningsplikt
men att klienten i 6vrigt kan sdga vad som helst till henne och att hon kan
hérbérgera det. Utdver det menade respondenterna att behandlare kan vara
fullstidndigt prestigelosa och att behandlare i digitala samtal bor ha koll av att
klienten sitter bra, dér klienten ar ostord och ingen lyssnar. Sedan bér behandlare ge
relationen och samtalen mer tid i det digitala samtalsrummet och att det behovs att
man dr mer inlyssnande och kommer med fler f6ljdfragor och stimmer av mera.
Respondent 3 uttrycker att hon

tror att tryggheten for barnet eller den unga ér viktigare &n platsen
som vi befinner oss pa. Sa dér tror jag att vi behdver bli bittre att inte
tdnka smidighet for en sjdlv, inte att det dr jéttesmidigt att den
kommer till min arbetsplats, utan jag kanske ska vara mer flexibel
och mota den dar den kénner sig trygg, for da tror jag ocksa att
samtalet kommer leda snabbare framat och att alliansen mellan mig
och klienten blir béttre. - Respondent 3

Respondent 4 menar ocksé pé att man inte bor vara for framéat och sdtta massa krav
pa klienten dar man férmedlar flera tankar om att behandlaren och klienten maste
arbeta stenhart for att komma nagonstans. Behandlaren bor inte pressa utan méste
hitta ett annat lugn for att klienten ska kénna sig trygg med behandlaren och genom
det borjar 6ppna upp. Behandlaren maste vara inkdnnande och respondent 4
uttrycker att hennes grundinstillning &r att vara 6ppen for klienten hon triaffar och
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att hon ar redo och vill ldra kéinna dem och som respondent 3 uttrycker, att man stér
med dem oavsett vad.

For en lyckad behandling 4r det viktigt att personen sjilv vagar tro att
de ska lyckas, men att jag ser till att personen vet att det ar okej att
misslyckas och att jag som behandlare kommer att finnas kvar
oavsett om det gar som det ska eller inte, det tror jag &r viktiga saker.
- Respondent 3

Det finns flera faktorer i digitala samtalsmiljéer man behdver ha i atanke som
behandlare som inte finns i det fysiska samtalsrummet. Det finns flera anpassningar
som behandlare bor gora for att underlitta for klienten. Respondent 1 beskrev att
hon brukar bjuda in till sig sjélv ndr hon sitter hemma genom att anpassa
bakgrunden for att visa att det inte finns négra hemligheter runt omkring henne.
Utover det beskrev dven respondent 2 att de anpassar hur de sitter for att ljud och
sadant inte ska stora klienten. Hon menar dven pa att hon alltid erbjuder att tréffas
fysiskt eller digitalt for att klienten sjdlv ska kunna bestdmma vad den vill.

7.3.2 Det digitala samtalsrummet kan hjalpa behandlaren

Samtliga respondenter beskriver att det digitala samtalsrummet mojliggdr for att
kunna arbeta hemifran. Respondent 1 beskriver att det dr extremt vérdefullt for
henne att kunna sitta hemma och jobba vissa dagar, och att det kan gora henne till
en bittre terapeut eftersom hon inte behdver vara trott. I det digitala samtalsrummet
kan behandlaren dven bli hembjuden till klienten och anvianda det som dem ser i
bakgrunden hos klienterna for att lara kénna dem, genom att exempelvis friga om
en tavla i bakgrunden och genom det kanske f4 en historia som ldr behandlaren
nagonting om klienten. Respondent 3 uttrycker att det finns en tillgdnglighetsfaktor
som kommer med den digitala samtalsmiljon.

Jag tror att mycket handlar om att inge kédnslan av att man tror pé
dem. Att de ska kénna att de inte ar sjilva i det hér och att det inte
kanske bara &r sjdlva samtalet den hér timmen de kommer i veckan
utan att man dnda finns dar. Att man kan skicka ett SMS, att man kan
kolla laget, sé att man finns tillginglig tror jag, att de inte star dir
sjélva. - Respondent 3

7.3.3 Sviérigheter for behandlaren i digitala samtalsmiljoer

Det finns flera svérigheter for behandlare som kommer med det digitala
samtalsrummet. Respondent 1 beskrev att hon letar efter en distans och en koppling
till klienten for att se vilken typ av relation hon har till klienten, vilket kan vara
svérare 1 det digitala samtalsrummet. Respondent 4 beskrev éven att de kan behdva
jobba vildigt hart for att fa klienten att prata och komma vidare i samtalen. Det
tycker respondenten dr svért da det &r svart att finga upp klienten och 4 dem
motiverade igen eftersom klienten kan gdmma sig bakom en skidrm pé ett annat sétt
an de kan gdbmma sig i den fysiska samtalsmiljon. Sedan &r det dven upp till
behandlaren sjélv att komma pé l6sningar pa problem och hinder i den digitala
samtalsmiljon vilket de kanske inte har tid eller ork till, allra helst inte i
manualbaserad behandling eftersom det krdvs mycket samarbete mellan klienten
och behandlaren da det dr mycket papper och liknande som ska anvéndas.
Respondent 5 beskriver dven att det i gruppbehandling digitalt kridver att man som
behandlare agerar moderator pé ett annat sétt dn i fysiska samtalsmiljéer. Dér man
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behover vara mer pa hugget for att alla ska fa rum att tala, risken ar annars att ndgon
sitter och haller pa det dem ténker pad medan andra pratar vildigt mycket. I enskilda
samtal beskriver respondent 5 att det krdvs att hon arbetar mer med materialet och
gor mer forberedelser i form av dokument istéllet for att kunna anvinda metoder
som whiteboardtavla och liknande i arbetet.

Det &r vl att jag har skrivit ner infor sé att jag &nda har ndgonting
och kan dela for annars s4 kommer det ju i stunden néir man sitter
oftast, men dé kanske jag har skrivit upp det eller pé négot sétt delat
nagot dokument som vi kan pyssla med. - Respondent 5

7.3.4 Analys

Behandlaren har flera olika ansvarsomraden och egenskaper de forvéntas uppfylla i
relationsskapandet till klienten. En egenskap som alla respondenter tryckte pé ar att
dem vill formedla lugn och trygghet i motet med klienten, och respondent 4
uttryckte att behandlarna inte ska stélla hdga krav pa sina klienter och vara for
framat. Utifran Bubers tankar om relationen och det mellanménskliga métet kan
man tdnka att nir en behandlare &r framéat och stiller massa krav for att komma till
malet snabbare antar dem en iakttagares roll dir behandlaren letar efter monster hos
individen som sedan genom behandlarens kompetens och kunskap blir till 16sningar.
Dar antar man inte rollen som betraktare da man inte ser individens helhet, man ser
inte vad individen behover eller var individen befinner sig, genom det kan man inte
heller skada individen, da kravsittningen kan leda till att man inte lyssnar pa och tar
ansvar for de ord eller signaler som klienten signalerar. Behandlaren bor dérfor inte
vara for framét och stélla massa krav pé klienten eftersom &ven skidarens roll kravs
for att kunna métas i det mellanménskliga och ingé i ett Jag-Du mote.

Utifran det kan man istéllet tinka som respondent 3 kring att tryggheten for klienten
ar viktigare dn bekvamligheten for behandlaren och att man ska vélja plats utifrén
klientens behov och vara flexibel. Det kan vara den instdllningen som avgor om
relationsforloppet &r frimst Jag-Det eller om man dven fér in Jag-Du méten. Med
instéllningen att man vill hjélpa klienten och stilla sig pa deras niva kan man tinka
sig att man likt ett Jag-Du mote ser individen bakom ‘6gonen’ som Hjortman (2025)
ger som exempel i dem olika moétena, for dar moter man klienten utifran deras
forutsattningar och forsoker att se hela individen istéllet for att bara se det som &r
bekvéamt for en sjilv. Medan en behandlare vars fokus dr att 16sa klientens problem
utifrdn bekvamlighet och vad som &r smidigast istéllet ser irisens monster, eftersom
man d& mer letar monster i klientens problematik och sedan forsoker 16sa dem sa
snabbt och smidigt som mgjligt. Det tillsammans med att behandlare ska mota
klienten sa gott det gar och behandlaren ska formedla inre lugn, trygghet och
vanlighet bidrar till en god grund for ett gott relationsskapande.

Niér behandlare &r lugna, 6ppna och trygga bidrar det till att klienten kénner att de
blir sedda och lyssnade pa och att man genom det kan skapa fortroende och tillit.
Det tillsammans med att en behandlare moter klienten déar dem ar sa gott det gar,
kan man ténka att behandlaren forsoker kolla pa helheten av klienten som en
betraktare, och sedan genom att mota klienten skaddar dem och tar ansvar for det
som klienten signalerar och anpassar sig. Det gor att man ger utrymme for
relationsskapande eftersom relationen till en annan ménniska enligt Buber skapas
genom ens forstaelse for den andra. Behandlare kan vara fullstidndigt prestigelosa
(Respondent 2) vilket ocksa bidrar till tillitsskapande och forstielse. Att vara
fullstdndigt prestigelos och att visa att man ‘inte sitter pa en superhog hast’
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(Respondent 4) samtidigt som man som respondent 3 uttrycker inger kénslan att
man tror pd dem ger motet mellan klienten och behandlaren mojligheten till att
motas i det mellanménskliga eftersom det kan bidra till att klienten kédnner sig
bekriftad, accepterad och respekterad.

7.4 Kommunikation och teknik

Alla respondenter beskrev att de i ndgon form undersokte klientens kroppssprak och
anvinde det som ett verktyg i samtalen och relationsskapandet. Respondent 1
beskrev att de kinde in vilka signaler de far frin klienterna och hur de uttrycker sig
och ror sig, och pé sa vis utforskar behandlaren hur klienten dr. Hon beskrev dven
att de genom kroppsspraket och tonléget hos klienten letade efter en 6ppenhet och
distans mellan dem for att kunna fa en sé bra relation som méjligt. Overgripande
tyckte samtliga respondenter att det var svarare med den icke-verbala
kommunikationen i det digitala samtalsrummet och att det krdvdes mer av klienten,
men att det ocksa fanns sétt att arbeta runt hindren det digitala samtalsrummet
kommer med.

Det dr en helt annan sak att sitta i samma rum med en ménniska. Man
far en kénsla for vart man har varandra [...] jag upplever att man far
en annan kontakt och kan ldsa av den andre nir man ses fysiskt —
Respondent 4

7.4.1 Att ta in klienten och formedla behandlarens icke-verbala
kommunikation

Det som framkom i alla intervjuer var att det var svarare att ta in klienten och att
formedla sin egen icke-verbala kommunikation i det digitala samtalsrummet.
Respondent 1 beskriver att det dr svarare att paverka klienten digitalt, vilket innebar
att det krévs mer av klienten i form av den egna motivationen och viljan till
fordndring, eftersom det ér svérare for behandlaren att paverka klienten om nagot
saknas. Respondent 2 beskrev dven att det dr svart att fa in det sista lilla finliret nér
det géller kroppsspraket och mimiken eftersom behandlaren inte kan se ifall klienten
sitter och skakar pé fotterna eller gnider hdnderna. Behandlaren kan inte heller se
vad som hénder omkring klienten och vad de kollar pa nér blicken ldmnar skidrmen,
vilket var ndgonting som speciellt respondent 2 tryckte pd. Hon menade pa att

[...] exempelvis om man har en vildigt traumatiserad patient s& kan
Ogonen ga sa hir (respondent 2 viftar med hdnderna fram och tillbaka
fort) och det kan de i vanliga samtal, men om den tittar bort fran
skérmen, dé ser jag inte vad som hdnder med dgonen till exempel,
eller om nan sitter och &r nervos med fotterna eller gnider handerna
eller vad det nu kan vara. - Respondent 2

Flera av behandlarna beskrev dven att det 4r svérare att ta in en kénsla genom en
skérm och ta in det subtila och att det kan bli mer distans mellan behandlaren och
klienten. Det &r dven léttare for klienten att ‘gdmma’ sig bakom skédrmen och vara
mer sluten.
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7.4.2 Behandlaren kan paverka pa fler sétt i fysiska samtalsrum

Flera behandlare beskriver att det &r léttare att paverka klienten i det fysiska
samtalsrummet. Respondent 1 menar pé att de blir ndrvarande med sin egen energi i
det fysiska rummet och de kan goéra sma gester som att erbjuda vatten eller ga och
hémta saker. Det blir &ven inte samma ‘krav’ att titta pa varandra hela tiden,
respondent 1 beskrev vidare att

Det ar ockséd mer tillatande att personen inte behover titta pd mig hela
tiden utan man kan titta pd andra saker i rummet. Jag kinner mig
heller inte lika tvungen att sitta rak i ryggen och ansiktet riktat in i
kameran utan jag sétter mina stolar i rummet inte precis mitt emot
varandra utan lite vinklade sa att man ocksé kan flytta blicken. -
Respondent 1

7.4.3 Sviarigheter i det digitala samtalsrummet

Det finns flera svérigheter nir det kommer till den icke-verbala kommunikationen
och det digitala samtalsrummet. Behandlare beskriver att det blir mer motstand och
konfrontativt ndr man sitter och tittar pa varandra i det digitala ifall klienten inte vill
vara dar. Tystnaden i digitala samtalsmiljoer leder till kortare eftertanke i
konversationer da tystnaden dr obekvamare &n i det fysiska samtalsrummet. Det ar
svarare for behandlaren att ldsa av klienter, behandling med flera klienter samtidigt
kan forsvéra ytterligare. Respondent 5 menade att det i familjebehandling
exempelvis dr svérare att se och ldsa av blickar mellan fordldrar nir barnet pratar.

Det finns dven situationer som &r svérare for behandlaren. Respondent 1 beskrev att
hon 1 borjan av sin digitala karridr tinkte mer pa hur hon ség ut och uttryckte sig,
vilket ledde till att hon blev mer ‘last’. Aven respondent 4 beskriver det svarare for
henne som behandlare att visa det egna kroppsspraket. Hon uttryckte att det ar svart
att visa lugn och att anpassa hur man ror sig.

Sédant kan man ju anvinda sig av i det fysiska rummet, jag kan gé
upp och skriva ndgot pa tavlan, jag kan anvénda séna har sma subtila
saker, som ibland nir dom kommer till mig gar jag ett varv och
stdller ner stolar, kanske tinder en lampa, det kan péverka kénslan for
den som kommer o tréffar mig. Smapratet innan man sétter sig ner
far jag inte till alls p& samma sétt i det digitala - Respondent 4

Behandlarna beskriver att de upplevde att klientens upplevelse av samtalet paverkas
i det digitala rummet. Respondent 1 beskriver att det ar enklare att kliva in i ett rum
och triffa en person nir man ser hela kroppen och alla rérelser samt kan kdnna
doften i rummet. Den digitala samtalsmiljon bidrar till att det &r léttare for klienten
att inte vara sa djupgdaende och mer stéingd i samtalen. Risken Okar ytterligare vid
eventuella sprakbrister som paverkar framforallt relationsskapandet just for att man
inte forstar varandra lika bra, kroppsspraket far mindre plats och anvdndningen av
alternativ kommunikation begrénsas. Exempel som ges av respondenterna &r att
arbeta med whiteboard, bildstdd eller ritprat. Respondent 3 forklarar att ett digitalt
samtalsrum stéller hogre krav pa klientens formaga att ta till sig information
muntligt, vilket framforallt 4r ett hinder i arbetet med barn och unga.
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7.4.4 Sitt som behandlaren kan paverka i den digitala
samtalsmiljon

Det sittet som behandlaren kan péverka samtalet i den digitala samtalsmiljon ar att
man som behandlare far vara mer inlyssnande och komma med fler foljdfragor for
att forvissa sig om att man verkligen forstatt klienterna rétt. Respondent 1 beskriver
dven att arbetet 1 den digitala samtalsmiljon handlar om rutin, for desto mer bekvam
man &r som behandlare, desto mer kan man hjilpa klienten att bli bekvam.
Respondent 1 beskrev dven att man kan skapa en avslappnad stimning genom att

hjalpa patienten att skapa en avslappnad stdmning, ibland kan jag
sdga sa har - nu tdnker inte jag ramla, utan jag ska bara béja mig ner
och titta efter..., sa att jag kan liksom gdra nagonting sa att vi dnda
forstar att vi sitter hir och pratar med varandra. Vi sitter inte liksom i
nagon TV ruta - Respondent 1

7.4.5 Den digitala samtalsmiljon

Den digitala samtalsmiljon forandrar forutsattningar for relationen mellan
behandlare och klient. Digitala samtal stéller andra krav pa bade behandlare och
klient. Exempel fréan respondenterna handlade bade om sadant som léttare kan
paverkas direkt i samtalet, genom att stilla fler foljdfragor, och faktorer som
spraklig mognad och forméga att enbart ta till sig information verbalt, vilket dr
svarare for behandlare att paverka. Intervjustudiens respondenter dr eniga om att
samtal i det fysiska motet alltid &r att foredra, men de respondenter som har
langvarig och konsekvent erfarenhet av psykosociala samtal digitalt tydliggor att
relationen och arbetet kan upprétthilla samma kvalitet om rétt forutséttningar finns.
Dessa forutsittningar inkluderar klientens motivation och mottaglighet. De ndmner
att det digitala 4dr behandlarens ansvar att 16sa sa att det ger samma mdjligheter till
relationsskapande och behandling som vid fysiska samtal. De fraimst forekommande
utmaningarna i de digitala psykosociala samtalen som lyftes av respondenterna &r
att tekniken inte fungerar optimalt och att det ar svarare att lasa av och fanga
klienten, framst pa grund av begrénsad icke-verbal kommunikation och att klienten
kan ”gdmma sig bakom skdrmen”. Bland respondenternas uttryckta fordelar med
digitala samtal var den tidseffektiva aspekten storst och det anpassningsbara det
viktigaste eftersom det mojliggdr for de basta forutsdttningarna for behandling och
arbetsallians.

7.4.6 Analys

P& samma sétt som Brannstrom (2018) beskriver att en socialarbetare och en individ
i behov av hjilp kan métas i det mellanminskliga genom en dmsesidig relation dér
individen kédnner sig bekriftad, accepterad och respekterad kan man genom det
séttet som behandlaren anviander den icke-verbala kommunikationen for att bygga
relationen. For Bubers tankar menar pa att mellanrummet 4r en dimension av
ndrvaro som bygger pa medvetenhet och nérvaro, vilket i ett behandlingssamtal kan
tdnkas vara den icke-verbala kommunikation. For det 4r som en respondent tidnker
att man genom att ta in kroppssprak och tonldge hos klienten som kan leta efter en
Oppenhet och distans for att fa en sa bra relation som mdjligt, vilket da kan ténkas
mena att det dr behandlingens form av medvetenhet, och genom att ta in de
signalerna dven blir ndrvaron med den andre.
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I det digitala beskriver respondenterna att det ar lé4ttare for klienterna att stinga sig
och vara mer slutna vilket kan forsvara relationsskapandet, eftersom slutenheter gor
att det inte gar att inga eller ndrma sig ett Jag-Du mote eftersom det genom
slutenheten dr svart att ta in klienten och se allting ‘i hennes ljus’ som Buber
uttryckt. Behandlaren har &ven svérare att se vad som hénder omkring klienten och
kunna se vad dem kollar pa nér blicken ldmnar skdrmen och dven det &r ett hinder
som forsvarar Jag-Du méten. For som Ingelin (2023) beskriver ger olika fysiska
omgivningar klienten och behandlaren olika forutsittningar och ddrmed olika
villkor, vilket gor att man inte kan tolka och méta varandra fullt ut och dédrmed inte
ingd 1 Jag-Du méten.

Ingelin (2023) som tolkar Buber och menar att samtal som sker dver videosamtal
ger parterna olika omstdndigheter, vilket gor att man samtalar pa olika villkor. Han
beskriver Jag-Du relationen digitalt som svaratkomlig eftersom man inte kan méta
varandras hela vésen. Ett helt viasen inkluderar det runtomkring och som resultatet
visar anser respondenterna att de som behandlare inte kan uppfatta och tolka det
som sker i klientens fysiska rum, heller inte deras fulla kroppssprak. Behandlaren
ser inte klientens hela vdsen och klienten kan inte se hela behandlarens vésen.
Ingelin (2023) tar upp hur Buber anser att relationen till Duet &r omedelbar och
forklarar det digitala st i vigen for en omedelbar kommunikation, eftersom
tekniken inte alltid fungerar som den bor.

8 Diskussion
8.1 Metoddiskussion

For att komma fram till var valda metod diskuterades det valda forskningsomréadet
och vilken typ av epistemologiska fragor vi stéller oss. Studiens val av metod och
utforande gav det onskade resultatet — en bild av vilken betydelse behandlare anser
att relationen har i behandling och hur relationsskapandet paverkas nir samtalen
sker digitalt. Detta eftersom den kvalitativa forskningsmetoden d&mnar forsta
individers uppfattning snarare an statistiska data. I syfte att 6ka forstaclse for
behandlarens syn pa relationens betydelse, ansdg vi att en interpretativ eller
tolkningsinriktad forskningsmetodik var bast limpad for studien. Enligt Bryman et
al. (2025) ar tyngden i denna typ av forskning att skapa en forstaelse for hur
deltagarna i en viss miljos sociala verklighet ser ut, och hur de personerna tolkar sin
verklighet. I diskussionen undersoktes olika sétt att hitta den kunskap vi dnskar,
exempelvis tittade vi pa olika alternativa intervjuformer, om intervjuer borde ske
digitalt eller fysiskt och hur vi bést formulerade intervjufrdgorna. Det landade i
digitala videosamtal som intervjuplats dir vi anvénde ett sdkert och krypterat forum
samt spelade in ljudet separat via en annan krypterad tjénst. Intervjufragorna utgick
fran studiens syfte och delades in i fyra kategorier av fragor (Bilaga 1) vilket
underlattade sdkerstdllandet av att fragestdllningarna fick basta majliga
forutsattningar att besvaras. Fragorna var bade slutna och 6ppna med utrymme for
respondenterna att utrycka sin allménna och specifika uppfattning av relationen i
digitala samtal.

Om vi skulle gbra om denna studie och 4dndra en del i den valda metoden hade vi
istéllet valt ett generiskt mélstyrt urval. Det generiskt mélstyrda urvalet innebér att
vélja respondenter efter studiens fragestallningar vilket dr vanligt i kvalitativ
forskning med syfte att fordjupa forstaelse (Bryman et al., 2025). Det anvianda
urvalet var ett mélstyrt urval med sndbollsurval som utgjorde en risk att
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respondenterna valdes baserat pé vara kontakter och de svar vi tinkte oss finna,
vilket ville undvikas eftersom det kunde paverka studiens trovardighet och ge ett
forbestdmt och styrt resultat. Om mojlighet fanns vore ett generiskt malstyrt urval
dérfor att foredra. Inledningsvis gjordes forsok till det generiskt mélstyrda urvalet
som dessvérre inte gav nagra respondenter, darfor fick vi i genomforandet av denna
studie anvianda oss av snobollseffekten pa grund av den begriansade tidsramen. Den
valda dataanalysmetoden fungerade vél utifran studiens syfte, dér konkretiserande
uppdelning av resultatet gav forutsittningar for en reflekterande analys. Tematisk
analys var en relativt fri analysmetod, vilket anségs positivt till studiens syfte da den
omfattar ett i svensk kontext ritt outforskat &mne. Eftersom studien anvénde
semistrukturerade intervjuer ansag vi att exempelvis en grundad teori kunde riskera
att efterkommande intervjuer fick styrda foljdfrdgor efter redan identifierade koder
och ddrmed vinklade resultat, d& den metoden paborjade analys redan vid forsta
datainsamling. Att genomfora analys parallellt med datainsamlingen kunde diaremot
ha varit fordelaktigt i forhéllande till att denna kandidatuppsats skrevs inom en
begrinsad tidsperiod. Till denna studie valde vi att prioritera kvaliteten pa studiens
analys genom undvikande av riktade resultat.

8.2 Resultatdiskussion

Syftet med den hér studien dr att belysa professionellas uppfattning om digitala
psykosociala samtal. Med fokus pa vilken betydelse de professionella anser att
relationen har i behandlingen samt hur relationsskapandet paverkas av digitala
samtal samt om och hur behandlare utformar och anpassar motet i den digitala
samtalsmiljon. Resultatdiskussionen &r indelad i underrubriker efter studiens tva
fragestillningar samt det socialpedagogiska perspektivet. Den forsta
frégestillningen ar: Hur anser behandlaren att en digital samtalsmiljo, till skillnad
mot en fysisk, paverkar forutsattningarna for relationsskapande i
behandlingsprocessen? Den andra dr: Hur utformar och anpassar behandlaren ett
digitalt samtal for att frimja en god samtalsmilj6?

8.2.1 Den digitala samtalsmiljons paverkan pa forutsittningarna
for relationsskapande

8.2.1.1 Att ‘gdbmma sig’ bakom en skidrm

Att kunna ‘gémma sig’ bakom en skdrm dr nagonting som har diskuterats av
respondenter i bade positiv och negativ mening nir det kommer till klienten, & ena
sidan menar de positivt pa att kunna ‘gdomma sig’ som forsta steg till att vaga sig till
ett fysiskt samtal, & andra sidan kan det orsaka att klienten dr mer sluten och mindre
delaktig i samtalet. Det finns for- och nackdelar med allt i behandling eftersom det
ar individbaserat, men som Andrews et al. (2023b) lyfter kan det uppfattas
fordelaktigt och skont for klienten att kunna gémma vissa rorelser. Att kunna
‘gdbmma sig’ kan bidra till trygghet i relationen eftersom klienten far gora det pa
‘sina villkor’. Det kan vara ett sitt for klienten att kdnna delaktighet i behandlingen,
vilket ségs vara avgorande for behandlingen ur ett socialpedagogiskt perspektiv,
vilket i sin tur kan vara avgorande for klientens upplevda meningsfullhet (Molin et
al., 2008). Resultatet som Andrews et al. (2023b) kom fram till visar att klienter kan
kénna sig mer bekvéma att sitta hemma under samtalen, eftersom de kénner sig
mindre himmade och kan &ppna sig mer. van de Luitgaarden och van der Tier
(2018) konstaterar att digitala samtal kan vara en vig in till att viga delta fysiska
samtal.
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Den digitala samtalsmiljon i stort kan dirfor anvindas for att hjélpa klienten att
vaga uttrycka sig. Man kan ténka att inleda en kontakt via digitala samtal, kan gora
att klienterna som respondent 4 beskriver inte vill ga in sa djupt eller vara s& 6ppen
fysiskt, kan kdnna sig mindre himmade i det digitala samtalsrummet och dérigenom
vaga sig pa ett fysiskt samtal. For tryggheten i att kunna ‘gémma’ sig bakom en
skidrm kan bidra till en storre Gppenhet da de kénner en viss kontroll 6ver hur
samtalet 16per ut. Aven om det hir i ett forsta stadie kan tolkas som att man arbetar
emot att kunna métas i mellanrummet Brannstrom (2018), sd kan dven den typen av
kontroll hos klienten bidra till att de blir mer mottagliga. De kan visa en storre
Omsesidighet gentemot sin behandlare ldngre fram i relationsforloppet da
behandlare genom att erbjuda klienten den tryggheten visar en form av flexibilitet
och ett tillmotesgdende som gor att klienten kinner att deras behov blir uppfyllda.
Det kan 1 sin tur leda till att de kénner sig sedda av behandlaren vilket bygger en
starkare relation i lingden. For anonymiteten som van de Luitgaarden och van der
Tier (2018) tar upp som kommer med den digitala samtalsmiljon kan &ven det i dem
tidiga stadierna underlétta for dem som inte ar redo att ta sig till fysiska samtal
eftersom deras resultat visar pa att det var lattare for klienterna att uttrycka sig i de
digitala miljéerna. Detta kan inom socialpedagogiskt arbete bidra till upplevd
meningsfullhet hos klienten, vilket 4r ndgonting som ses som en forutsittning for
motivation hos klienten da det tydliggér meningen i fordndringen (Cederlund &
Berglund, 2017).

Nér det kommer till behandlarens perspektiv finns det andra faktorer som spelar in i
kring om att kunna gomma sig bakom en skédrm ar fordelaktigt eller inte. Resultatet
visar att det vid sviktande motivation &r svérare att finga upp klienten och fa de
motiverade igen eftersom klienten kan gdmma sig bakom skdarmen (Respondent 4).
Hon uttryckte sig behdva jobba véldigt hart for att {4 klienten att prata och komma
vidare i samtalen. Nér klienten gdmmer sig’ kan, enligt det van de Luitgaarden och
van der Tier (2018) fann, behandlaren kénna en radsla infor att eventuellt "tappa
klienten’. Det man kan stélla sig fragande till hir &r ifall den hédr utmaningen hos
behandlarna skulle kunna minimeras med hjélp av handledning och utbildning. For
som Andrews et al. (2023a) diskuterar har handledning och utbildning bidragit till
en storre trygghet och mer sjélvfortroende i moment som behandlarna tyckte varit
svara i sitt arbete. Det man kan ténka sig ér att mer utbildning och handledning kan
minska risken att ’tappa’ klienten nir den ’gommer dig’, samtidigt som de fordelar
som finns med anonymiteten och tryggheten for klienten pa lang sikt kan bidra till
en bittre arbetsallians och goda behandlingsresultat.

‘Att gdbmma sig bakom en skdrm’ kan med ratt verktyg och kompetens hos
behandlaren 6ka forutséttningarna for relationsskapandet med mindre motiverade
klienter. For som respondenterna uttrycker dr det viktigt att méta klienten dér de
befinner sig och att trygghet med varandra och situationen det mots i dr avgdrande
for en god relation. Dir kan man ténka att klientens mojlighet till att gdbmma sig
bakom skédrmen och ha kvar en del av sin kontroll i situationen kan bidra till att
tryggheten Okar, vilket i sin tur dven kan leda till 6kad delaktighet och att klienten
vagar méta behandlaren fysiskt ifall behandlingen skulle gynnas av det. Det kan
dven bidra till meningsfullhet hos klienten, vilket 4r ndgonting som kan téinkas ka
motivationen till fordndring vilket leder till en béttre relation eftersom motivationen
ar nadgonting som respondenterna beskrivit som en forutsittning for en god relation,
och relationen i sin tur dr avgorande for behandlingens resultat. Genom att ge
klienten mojlighet att gdbmma sig bakom skdrmen kan det, allra helst med extra
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utbildning hos behandlarna, bidra till att de digitala samtalen kan likstéllas med att
traffa klienterna fysiskt, eftersom motet kanske inte blivit av alls ifall en fysisk
samtalsmiljo varit det enda alternativet.

8.2.1.2 Klientens miljo

Klientens miljo dr avgdrande for forutsittningarna for en god relation mellan klient
och behandlare. Det dr ndgonting som bade studiens respondenter och den tidigare
forskningen visar. Respondent 2 menar pa att en forutsittning for en god
samtalsmiljo 4r att klienten har en plats dér de far vara ifred utan att kéinna oro dver
att ndgon lyssnar eller kommer in i rummet. Shoullis et al. (2023) beskriver att
klientens milj6 ar en viktig faktor for arbetsmiljon och menar att stérningsmoment
kan gora att klienten inte vigar prata om vissa &mnen nér det finns risk att andra
nidrvarar. Detta diskuteras dven i ett socialpedagogiskt perspektiv, diar Cedersund et
al. (2019) menar att platsen och forutsittningarna i miljon kan péverka bade
handlingsutrymme och relationens karaktir. Eftersom det &r ett omtalat &mne pa
flera olika hall kan man ténka att en lugn och privat miljo leder till att klienten vagar
vara mer transparant och prata om de svarare &mnena och att det avgor hur bra ett
samtal blir i den digitala miljon. Aven Vardhandboken (2023) rekommenderar att
bada parternas miljéer bor vara fria fran storningar, behandlaren ska anpassa
bakgrunden efter métets natur.

Att klientens miljo dr lugn och trygg utan stdrningsmoment ér en forutséttning for
en god samtalsmilj6. Den digitala samtalsmiljon bor enbart anvandas nér klienterna
har forutsittningarna som den miljon kraver, eftersom det ar viktigt att val av
samtalsmiljo inte dventyrar kvaliteten pa samtalet. Om klientens forutsittningar ar
goda kan den digitala samtalsmiljon 6ka klientens delaktighet och kénsla av
sjilvbestimmande. Klientens inkludering i val av samtalsmilj6 6kar deras
delaktighet dven i behandlingen. Det digitala kan med andra ord 6ka klientens
inflytande och delaktighet. Socialstyrelsen (2018) tydliggor att digital vard enbart
ska erbjudas dir det anses gynnsamt och dir den professionella har
forutsdttningarna att anpassa motet efter individen, anvédndning av det digitala far
alltsa inte dventyra kvaliteten pa samtalet. Digitala samtal kan bli en trygghetsfaktor
for klienten och gynna relationsskapandet, allra helst for de individer som
exempelvis har dngestsyndrom eller socialfobi som kanske inte annars hade kunnat
delta i samtalet alls.

Att kunna delta i samtal hemifran dkar klienternas bekvamlighet och Andrews et al.
(2023Db) fortydligar att klienterna kénner sig mindre himmade och en 6kad trygghet
eftersom de kan gémma vissa kroppsrorelser samt att de slipper g genom véantrum
ndr man ar ledsen. Digitala samtal bidrar till storre trygghet hos klienter med hogre
risk for overstimuli. E-hdlsomyndigheten (2021) styrker att digitala samtal kan vara
avgorande for individer med psykisk ohédlsa. Med det i dtanke kan man ténka att en
trygg och bekvam klient ger béttre behandling och lyckad fordandringsprocess. For
som respondent 3 uttrycker ska inte klienten behdva anpassa sig utan behandlaren
ska anpassa sig och behandlingen efter klienten.
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8.2.2 Utformning och anpassning av det digitala samtalet for att
framja en god samtalsmiljo

8.2.2.1 Att dansa med klienten

Respondent 2 forklarar att hon dansar med klienten pa det séttet som klienten har
behov av att jobba, men att hon ocksa kan arbeta emot klientens tankar om hennes
terapeutiska kompetens ser att sittet inte kommer att fungera. Hon forklarar att hon
kan spela djavulens advokat och vara provocerande i sitt sitt att vara pa ifall det ar
vad klienten behover. Tanken kring att dansa med klienten kan tolkas innebéra att
vara inlyssnande kring klientens tankar och 6nskemaél, samtidigt som behandlaren
har sin erfarenhet och kompetens som perspektiv. Att vara inlyssnande &r en
egenskap som dven respondent 5 sdger gynnar relationsskapandet. Hon forklarar att
en bra relation kréver en lyhord och 6ppen behandlare, men att man samtidigt ska
vara professionell eftersom klienten forvéntar sig det. Det visar pa att &ven hon
dansar med klienten da hon dr inlyssnande och samtidigt professionell, vilket visar
att hon tar sin erfarenhet och kompetens som perspektiv. Formégan att lyssna aktivt
och att se den andres perspektiv med en dppenhet {or att anpassa behandlingen ar
avgorande for framgéangsrika samtal (Cedersund et al., 2019).

Att dansa med klienten kan ddrmed anses vara avgorande for en god behandling,
men en frdga man kan stélla dr hur det fungerar att vara inlyssnande nér man inte
har samma forutséttningar som i det fysiska samtalsrummet? Simpson et al. (2020)
menar pa att anpassningar efter klientens behov och forutsittningar skapar en
samtalsmiljo dér klienten ges basta mojlighet till gynnsam behandling. Om grénser
anpassas kan effekten av att ha samtal digitalt ge mojlighet till en djupare
arbetsallians, och maktbalansen mellan klient och behandlare ar jamnare i digitala
samtal (Simpson et al., 2020). Att uppnd en inlyssnande atmosfar i samtalet kan
tiankas bli svarare eftersom det finns fler utmaningar i den digitala samtalsmiljon.
Respondent 1 beskriver att hon kénner in vilka signaler hon far fran klinterna genom
hur de uttrycker och ror sig, pa sa vis utforskar hon hur klienten &r, vilket i det hir
sammanhanget kan tinkas vara ett verktyg for att dansa med klienten. 1 det menar
dock samtliga respondenter att det ar svarare att ta in den icke-verbala
kommunikationen i det digitala samtalsrummet, dar respondent 4 tycker att hon i det
fysiska samtalsrummet fir en béttre kénsla for var man har varandra och kan fa en
annan kontakt. Aven Leuchtenberg et al. (2022) beskriver att mimik och
kroppssprak ir svarare att uppfatta genom skérmen.

Av denna studies resultat ses att det finns nagra sitt respondenterna arbetar runt
utmaningen med icke-verbal kommunikation, som visar pa att de finner sétt att
dansa med klienten dven i det digitala samtalsrummet. Respondent 3 beskriver att
man som behandlare behdover komma med fler f6ljdfragor for att forsdkra sig om att
man uppfattat personen korrekt, respondent 1 beskriver dven att hon verbalt kan
kommunicera vad som hénder utanfor bilden. Dérutover framkommer inga konkreta
sdtt att hitta 16sningar pa utmaningarna, vilket &r intressant eftersom flera dnda
stéller sig positiva till den digitala samtalsmiljon. Det kan grundas i en medvetenhet
om att samtal inte sker pa samma villkor digitalt som fysiskt. Respondent 1 och 4
specificerar att de har respekt for att det digitala samtalet stéller andra krav pa
behandlare, klient och pa samtalet i stort. Den medvetenheten och respekten kan
tolkas vara ett forhéllningsétt som behandlaren med perspektivet av sin erfarenhet
och kunskap kan dansa med klienten &ven om fOrutsittningarna inte 4r desamma.
Vardhandboken (2023) har tagit fram ett kunskapsstod for digitala distansmoten
som ska hjdlpa professionella att hantera det digitala samtalsrummet. I den beskriver

38 (45)



Linneuniversitetet

Kalmar Vixjo

de att behandlaren behdver vara medveten om sitt forhallningssétt och exempelvis
hur de héller 6gonkontakt, men samtidigt ser till att klienten inte kinner sig
utstirrad. De menar éven pa att behandlare behdver hitta en balans som gor att
klienten moéts pa badas villkor och att det &r ndgonting som kréaver insikt, kunskap
och dvning. Det tillsammans med Andrews et al. (2023a) resultat som tar upp att
behandlarens tidigare erfarenheter var litta att fora dver till den digitala
samtalsmiljon med enbart smé anpassningar visar pa att det gar att dansa med
klienten &ven om den digitala samtalsmiljon inte kommer med samma
forutsattningar.

8.2.2.2 Att minska TV-ruta kidnslan

Att det finns utmaningar i det digitala samtalsrummet har framkommit i
diskussionen i stort, en utmaning som respondenterna aterkommande pratat om &r
de verktyg som de inte kan ta med sig fran det fysiska samtalet. Respondent 4
beskriver att kunna ga upp och skriva nagonting pa whiteboardtavlan, eller att gi ett
varv och stilla ned stolar, att tinda en lampa eller det smépratet som blir innan man
satt sig ned paverkar kinslan for klienten och &r nadgonting som hon inte far till pa
samma sdtt i det digitala. Respondent 1 tycker att det &r lattare att paverka klienten i
det fysiska samtalsrummet och menar att hon blir nérvarande med sin energi och
kan gbra sma gester som att erbjuda ett glas vatten och att hon kan vinkla stolarna i
det fysiska rummet sé att bada kan flytta blicken, vilket minskar ‘kravet’ att titta pa
varandra hela tiden. Hon menar dven pa att hon inte kénner sig lika tvungen att sitta
rak i ryggen som hon gor i det digitala samtalsrummet. Respondent 4 beskriver att
det dr svérare for henne att anpassa hur hon ror sig, visa sitt kroppssprak och inge
lugn i det digitala samtalet. Andrews et al. (2023b) kom fram till att det upplevs
mindre personligt nér klienten exempelvis inte kunde ta emot nisdukar av sin
behandlare under jobbiga samtalsdmnen. Alla de hér subtila och fysiska verktygen
kan ténkas vara icke-uttalade sétt for behandlaren att visa att de bryr sig om
individen bakom problematiken som de &r dér for.

Saknaden av dessa verktyg i det digitala samtalsrummet kan bidra till en kinsla av
att man sitter i en TV-ruta. Respondent 1 beskriver att hon vill hjélpa klienten att
skapa en avslappnad stimning genom att gora saker for att visa att de sitter och
samtalar med varandra och inte 4r i ndgon TV-ruta. Hon brukar da, som
diskussionen tidigare ndmnt, anvianda det verbala for att fortydliga det som inte
framkommer med kroppsspréket for att skapa en avslappnad stdmning. Det gor hon
genom att exempelvis séga att hon inte tdnker ramla utan att hon ska bdja sig ned
och titta efter nigot. Respondent 5 pratar om att visa intresse for klienten, dar hon
brukar lyssna in klientens intressen och forklarar vikten i att inte bra prata om det
som de &r dar for att prata om utan att ocksa léra kidnna personen som hon méter.
Det kan tidnkas fungera som alternativ till tidigare nimnda verktyg och ett sitt att
undvika kénslan av Tv-rutan, eftersom den ensidiga och distanserande kinslan tas
bort. Det blir ett mer personligt samtal som inte enbart dr fokuserat péa
problematiken. Utdver att samtal om intressen minskar den distanserade kénslan sa
kan det dven Oka klientens delaktighet 1 fordndringsprocessen, vilket i sin tur kan
ligga till grund for klientens upplevda meningsfullhet (Cederlund och Berglund,
2017). Det eftersom behandlarens visade intresse for klienten som individ kan leda
till att klienten kanner att behandlaren bryr sig om den. Vilket kan leda till att
klienten kdnner en meningsfullhet i métet med behandlaren och det kan vara en
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forutsattning for 6kad delaktighet och motivation till att med hjilp fran behandlaren
hjilpa sig sjdlv till fordndring.

Att kommunicera verbalt det som den icke-verbala kommunikationen inte kan visa i
det digitala samtalsrummet, tillsammans med att visa ett intresse for individen
bakom dennes problematik kan leda till att den distanserade TV-ruta kinslan
forsvinner. Klientens kénsla av delaktighet och meningsfullhet kan ddrmed fa
samma mdjlighet att utvecklas i det digitala samtalet som i det fysiska eftersom
behandlaren pd andra sétt kan visa att de bryr sig om individen bakom sin
problematik.

8.2.3 Socialpedagogisk praktik

Ur ett socialpedagogiskt perspektiv kan den digitala samtalsmiljon utveckla och
anpassa praktiken i takt med samhdéllet. Det digitala skapar mojligheter till samtal
for de individer som é&r i behov av hjilp, men som inte kan eller vill traffa nagon
fysiskt. Det socialpedagogiska arbetet har som syfte att stotta individer i skapandet
av forutsittningar for sjédlvbestimmande och formaga att dndra sina egna livsvillkor.
Mojligheten att anpassa miljon utifran individens forutsittningar kan ge
forutsattningar for klientens delaktighet. Fér som respondent 3 uttryckte, ar
klientens trygghet viktigare dn platsen hon som behandlare befinner sig pa. Dar
maste behandlare vara flexibla och méta klienten dér den kdnner sig trygg, da
kommer samtalet snabbare framat och arbetsalliansen blir béttre. Att anpassa miljon
for klienten leder till klientens kénsla av sjalvbestimmande, dar deras delaktighet
okar, vilket leder till 6kad kidnsla av meningsfullhet och en kénsla av att vi mdter
dem pé deras villkor och inte utifrdn var egen bekvamlighet. Det foljer &ven den
inriktning som Socialtjdnstlagen (2025:400) vill ha inom verksamheterna, med
tillgdngligt stod for att utveckla individers egna resurser. Alla de hér faktorerna kan
i sin tur vara en bidragande faktor till en béttre arbetsallians, en storre tillit och 6kad
motivation, vilket i de svara stunderna i arbetet gynnar bade klient och behandlare.

9 Slutsatser och implikationer

Den digitala samtalsmiljon ar i dagens samhélle ett likvardigt alternativ till den
fysiska och bor darfor finnas som ett alternativ, men den bor aldrig ersitta den
fysiska samtalsmiljon. Digitala psykosociala samtal kan 6ka mojligheten till hjélp
for individer som av olika anledningar inte kan eller vill ta sig till fysiska samtal.
For de individer som inte har motivationen eller viljan till behandling &r den fysiska
samtalsmiljon fortfarande avgorande for en god behandling.

En tanke som studien vicker dr hur digitala samtal fungerar hos individer med olika
diagnoser. Som tidigare forskning och resultat visar kan den digitala samtalsmiljon
vara en nackdel om det finns, men som Socialstyrelsen (2018) menar, kan det
digitala motet vara en fordel eftersom det okar tillgdngligheten av tolkar. For de
individer som har svart att ta till sig information genom tal av andra anledningar &n
sprékbarridrer besvaras inte frdgan. Det &r en frdga som allt eftersom klientens
forutséttningar tas upp i resultatet uppkom dé psykiska och neuropsykiatriska
diagnoser &r ett aterkommande dmne i socialpedagogiksutbildningen. Ur ett
socialpedagogiskt perspektiv dr det en relevant fraga eftersom det socialpedagogiska
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arbetet moter individer med olika forutsittningar och darfor behdver vara
forberedda pa att anpassa arbetet efter deras behov. Det ar viktigt att ha kunskapen
som krévs for att kunna anpassa arbetet efter individens forutsittningar eftersom
man i ett socialpedagogiskt arbete vill arbeta for att 6ka klientens delaktighet och
meningsfullhet och dédrigenom skapa motivation hos klienten att forma och vilja ta
emot hjélp for att kunna genomfora en forandring.

Behandlare behover mer utbildning i hur de férmedlar och analyserar icke-verbal
kommunikation. Behandlare gynnas av verktyg i hur de kan paverka klienten nir de
mots digitalt ddr mojlighet till att exempelvis placera stolarna vinklat eller erbjuda
en nisduk inte finns. Den hér typen av kompetensutveckling och handledning bor
ingd i all utbildning inom socialt arbete; idag tas inte den digitala samtalsmiljon upp
i den socialpedagogiska universitetsutbildningen vilket begransar mdojligheten att
kénna sig trygg i rollen som socialpedagog i dagens digitaliserade samhille.
Socialpedagoger och andra behandlande yrkesroller behéver komma ut i arbetslivet
med ratt forutsittningar for att kunna anpassa bemétande, forhallnings- och
arbetssatt till klientens basta. Utover den icke-verbala kommunikationen behover
det dessutom utvecklas anpassat manualbaserat behandlingsmaterial och fler digitala
verktyg som kan likstéllas med exempelvis whiteboards och bildstdd. For d&ven om
det idag finns verktyg som gér att anvdnda har respondenter uttryckt att de saknar
vagledning och information kring det. De verktyg som behandlarna anvénder sig av
ar avgorande for en god samtalsmiljé. Nér en behandlare ar trygg i sitt arbete, med
materialet och forutsdttningarna kan man tinka sig att de far mer tid att fokusera pa
klientens forutsittningar for delaktighet i behandlingen. Handledning i och
reflektion 6ver den digitala samtalsmiljon kan tinkas vara fordelaktigt eftersom
Andrews et al. (2023a) kom fram till att handledning bidrog till ett storre
sjilvfortroende hos behandlarna. Aven reflektion kollegor emellan kan bidra till
trygghet hos behandlaren eftersom det ger andra perspektiv pa utmaningarna.

Det socialpedagogiska arbetet dr intressant i den hir kontexten eftersom
utbildningen dr bred med fokus pa flera olika samhéllsgrupper. Att bygga en god
grund for digitalt arbete inom socialpedagogiken kan dérfor bidra till kompetens
inom den digitala samtalsmiljon pa manga arbetsplatser i samhillet. En
socialpedagogisk kompetens kan &ven bidra till att klienter som gynnas av digitala
samtalsmiljoer har utbildade trygga behandlare att vinda sig till. Att erbjuda digitala
samtal till de individer som gynnas av det ir ett sétt att 6ka tillgdnglighet och
delaktighet, men for de individer som av olika anledningar inte gynnas av det bor
det fortsatt finnas tillgang till fysiska samtal. Utifran det bor den digitala
samtalsmiljon inte ersétta den fysiska, men bor vara ett alternativ eftersom det kan
ge likvérdig vérd och kan i vissa fall mojliggora for béttre forutsidttningar tack vare
behandlarens dkade flexibilitet.

Vi stiller oss frdgande till Ingelins (2023) idé om att Jag-Du inte &r mojligt 1 digitala
samtal. Vi lever i digitaliseringens tid vilket innebér att médnniskan blir allt mer van
vid digitala verktyg och sammanhang. Ménniskor uppvéxta i detta millenium har en
fordel i att det digitala inte &r nytt &ven om nya digitala 16sningar uppkommer
konstant. Vi kan dérfor tdnka att det finns mojlighet att skapa en Jag-Du relation
dven 1 digitala samtal, eftersom det idag &r en naturlig del av vardagen och ett
naturligt sétt att ha kontakt med omgivningen. Men oavsett om Jag-Du relationen
gar att astadkomma i digitala samtal eller inte kan man tinka att en Jag-Du relation
inte nédvandigtvis dr avgorande for en god behandling, da det 1 det professionella
motet troligen ricker med att en Jag-Det relation i métet ndrmar sig Jag-Du. Man
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kan dérfor tinka att digitala samtal dven ur Bubers perspektiv skulle kunna vara en
god plats att motas pé, allra helst om det dkar klientens deltagande och mottaglighet.

9.1 Vidare forskning

Det finns i dagens ldge ingen lattatkomlig forskning om det digitala samtalsrummet
1 Sverige, vi ser darfor att mer forskning behdver géras inom dmnet i Sverige
eftersom vart vélfardssamhélle inte ser likadant ut som i andra delar av vérlden. Det
hade dven gynnat det sociala arbetet om forskning bedrevs kring om &lder kan vara
en bidragande faktor f6r uppfattningen av digitala samtalsmiljoer, och hur man
skulle kunna anpassa den digitala samtalsmiljon for att fungera dven for de individer
som inte kdnner sig bekvdma i det digitala.

Vidare hade det varit fordelaktigt att undersdka hur den digitala samtalsmiljon kan
mojliggdra och underlitta suicidpreventionsarbete. Det eftersom suicidprevention &r
ett okande samhéllsproblem och ett viktigt imne inom socialt arbete och
psykosocialt stod. Resultatet i den hér studien visar att digitala verktyg okar
tillgénglighet i vérd och stdd, vilket ocksé kan ténkas verka frimjande for det
suicidpreventiva arbetet.
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10.1

Bilagor

Bilaga 1 — intervjuguide

Introducerande fragor

O

Vad jobbar du med?

- Vilken utbildning har du?

Varfor gar klienter i samtal hos dig? (beroende / psykisk ohélsa)
Vill du beskriva dina erfarenheter av digitala samtal?

Hur resonerar behandlare om relationens betydelse for motet med klienter?

@)

Skulle du séga att relationen mellan dig och dina klienter &r viktig for en
lyckad behandling?

- Om ja - Vad skapar en god relation?

Vad (mer) gor att en behandling blir lyckad, enligt dig?

Hur arbetar du for att bygga en relation till de individer du moter?

Hur anser behandlaren att en digital samtalsmiljo, till skillnad mot en fysisk,
paverkar forutséttningarna for relationsskapandet i behandlingsprocessen?

O

Skulle du sdga att relationen ser annorlunda ut med de klienter du méter

digitalt jamfort med fysiskt?

- Pavilka sitt skulle du séga att relationen ser annorlunda ut?

- Vad gor du for att etablera en god relation i digitala samtal dar
forutsdttningarna ser annorlunda ut?

Uppfattar du att klienterna du méter digitalt har en annan instéllning till

relationen?

- Har du en annan instéllning till relationen i digitala samtal dn fysiska?

Skulle du séga att fordndringen i relationen paverkar behandlingens

resultat?

- Anser du att det ger ett simre utfall?

Hur arbetar behandlaren for att anpassa motet med klienter i den digitala

samtalsmiljon?
o Hur ser ett vanligt méte ut med en klient?
o Vad skiljer ett fysiskt och digitalt mote at?
o Nar du méter klienter digitalt, hur genomfér du de samtalen pa béasta sétt?
o Gor du nagra anpassningar i ditt arbete ndr du moéter klienterna digitalt som

du inte gor i fysiska samtal?

- Vilka typer av anpassningar gor du?

- Finns det nigra sérskilda strategier som du anvénder dig av?
Vilka hinder och mgjligheter ser du i att ha samtal digitalt?

- Vad gor du for att latta pa hindren?
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10.2 Bilaga 2 — missiv

Till dig som arbetar med psykosociala samtal digitalt
Information och forfragan om deltagande 1 intervjustudie

Sambhallet blir allt mer digitaliserat och flera delar ur vardagen har fétt digitala
alternativ eller helt bytts ut mot att ske digitalt. Aven behandlingssamtal erbjuds
digitalt, och i vixande omfattning, vilket stéller krav pa behandlarens digitala
kompetens.

Funderingar kring behandlarens arbete i forhédllande till miljoombytet har véickt idén
for oss att genom en intervjustudie undersdka hur behandlare ser arbetet fordndras.
Péverkar det digitala samtalsrummet relationen mellan professionell och klient? Och
hur brostar behandlaren detta? Férhoppningen é&r att resultatet ska ge 6kad forstaelse
for vilka eventuella anpassningar som behovs.

Vi vill intervjua dig som har eftergymnasial utbildning inom omrédet, som har
erfarenhet av fysiska behandlingssamtal samt arbetar i ndgon utstrackning med
digitala samtalsformer. Om det hir stimmer in pa dig och du &r intresserad av att
delta far du gérna aterkomma till oss genom att besvara detta mejl.

Denna information &r avsedd som forfragan om deltagande, eventuellt deltagande ar
helt frivilligt och du kan nér som helst avbryta ditt deltagande. Intervjuerna kommer
att genomforas digitalt via videochatt. Intervjun berdknas ta ungefar 30 minuter och
kommer att ljudinspelas. Materialet frén intervjuerna hanteras konfidentiellt och
kommer att forvaras pa ett sitt att ingen obehorig kommer at det. Inga namn, platser
eller verksamheter kommer att vara identifierbara i uppsatsen.

Vi heter Ida Arnerdal och Dee-Dee Santinelli och studerar Socialpedagogik,
inriktning ungdoms- och missbruksvérd vid Linnéuniversitetet i Vidxj6. Som en del i
var utbildning skriver vi en kandidatuppsats, vilken ska bygga pa intervjuerna i
denna studie. Om du funderar pa nagot eller vill stélla oss fragor far ni girna hora av
er till oss.

Vixjo 2026-xx-xx

Studerande: Handledare:

Ida Arnerdal Universitetslektor
Dee-Dee Santinelli Mikael Dahlberg
*Telefonnummer* *Telefonnummer*
1a222wx@student.Inu.se mikael.dahlberg@lnu.se
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