Kompetensutveckling ur ett
styrningsperspektiv

— exemplet omsorgen

Maria Bennich

Styrningen av en verksamhet kan vara avgoérande for om och hur en framtida satsning pa kom-
petensutveckling inom adldreomsorgen kommer att se ut. Parallellt med och som en kritik mot
den offentliga och uppifréndrivna strategin for kvalitetsutveckling har nya styrprinciper vuxit
fram i dldreomsorgen, namligen brukarstyrning och eget val. Dessa nya styrprinciper kan leda
till att kompetensinsatser inte prioriteras. | stéllet kan det mer handla om att valja ratt personal
som ar anpasslig och som har de kunskaper som kravs i ett kortsiktigt perspektiv. Artikeln, som ar
tentativ, vill alltsa diskutera betydelsen av olika styrprinciper inom omsorgen och vad de kan be-
tyda for personalens kompetens i framtiden. Underlaget bygger pa en litteraturgenomgang av
forskning i de nordiska landerna och en sammanfattning av erfarenheterna fran ett omfattande
nationellt program, dar avsikten var att kompetensutveckling ska leda till en 6kad kvalitet.

Kompetensutveckling har studerats ur
en mingd perspektiv och dar olika for-
utsdttningar for lirandet har belysts. Det
har bl.a. handlat om Kkopplingen mellan
individuellt och organisatoriskt lirande (El-
kjeer & Wahlgren 2006), samspelet mellan
praktisk och teoretisk kunskap (Svensson
m.fl. 2004), betydelsen av projektorganise-
rat larande (Illeris 2006), sambandet mellan
anpassningsinriktat och utvecklingsinriktat
larande (Ellstrom 2002), ldrandet som en
del av ett deltagande i praktikgemenskap
(Lave & Wenger 1991), samspelet mellan
utbildningsanordnare och ansvariga pa ar-
betsplatsen (Svensson m.fl. kommande).
Det dr relevanta frdgor och forutsdttning-
ar for larande, men nagot viktigt saknas, me-
nar jag, namligen en diskussion om de 6ver-
gripande styrprinciperna for en verksamhet

och vad de betyder for drivkraften for kom-
petensutveckling kopplat till kvalitet och
kompetensfragor. Till den mer pedagogiska
och organisatoriska diskussionen, som fra-
gorna i stycket ovan hor, vill jag allts till-
foga en sociologisk dimension, ddr olika in-
tressen bryts mot varandra — det offentligas,
brukarnas och personalens. Jag vill bidra
till att vidareutveckla en diskurs som finns,
men inte med denna koppling. Inom den
sociala omsorgssektorn har brukarinflytan-
defragor blivit speciellt tydliga och ¢versik-
ter har publicerats i amnet (Socialstyrelsen
2008). De fragestdllningarna har dock sillan
kopplats samman med teorier som géller or-
ganisering och styrning av omsorgsarbetet.
De tvd paradigmen — brukarperspektivet och
inflytandeperspektivet & ena sidan och den
offentliga styrningen och organiseringen av

62 Kompetensutveckling ur ett styrningsperspektiv — exemplet omsorgen



valfardstjansterna & den andra sidan — har
inte kopplats samman.

Forskningsoversikten ar tankt att vara in-
ledningen péd en sadan langsiktig teoretisk
stravan. Den grundar sig pa empiriskt ba-
serade studier inom Norden och utgdr frdn
brukarnas krav pa personalens kompetens.
Jag har valt denna avgriansning med tanke
pa att de institutionella forutsattningarna
for omsorgen dr liknar varandra. Jag vill un-
dersoka vad ett okat brukarinflytande kan
betyda for kraven pd kompetenssatsningar
bland personalen? Blir kompetensfradgorna
for personal lika viktiga ndr brukarna fér
bestimma som ndr det offentliga driver ut-
vecklings- och kvalitetsarbete eller blir det
andra frdgor som prioriteras?

Forskningsoversikten syftar alltsd till att
se hur brukarinflytandet dr kopplat till krav
péa kompetens utifrdn tre sitt att styra social
omsorg: 1. utifrdn en traditionell offentlig
styrning och organisering av social omsorg;
2. utifrdn en kollektiv organisering av bru-
karna; 3. utifrdn en politisk styrning som
betonar eget val, dvs. ett individuellt per-
spektiv pa brukarnas inflytande.

Forutom denna forskningsgenomgang
bygger artikeln pa ett omfattande empiriskt
material. Det utgdr frdn en analys av den
forskning som gjorts av Kompetensstegen
(SOU 2007:88) som valts som ett exempel
pa en nationell strategi for att forbdttra
kvaliteten i den offentligt styrda och orga-
niserade omsorgen. Jag har dven bearbetat
de forskningsresultat som gjorts inom den
forskargrupp jag tillhor.! Forskningsledare
dar har haft ansvar for att leda utvirdering-
en av forsoksverksamheten, dar sex kom-
munerna har deltagit (se Larsson 2007). Det
arbetet har dven inneburit omfattande kon-
takter med de nationella och lokalt ansva-
riga fOr programmet.

Jag inleder med att definiera vissa cen-
trala begrepp samt att presentera nagra teo-
retiska utgdngspunkter nar det giller bru-

karinflytande och kompetens. I de foljande
avsnitten redovisas forskningsoversikten av
brukarnas krav pa och onskemal om kom-
petensutveckling i omsorgen utifrdn olika
styrprinciper. En genomgang av forsknings-
resultaten frdn Kompetensstegen redovisas.
Jag avslutar med att dra ndgra slutsatser
av genomgangen och pekar pd behovet av
fortsatt forskning.

Teoretiska utgangspunkter och
begrepp

Fradgorna dr avgransade till den sociala om-
sorgen och personalens kompetens relaterat
till brukarnas krav och 6nskemal. Jag borjar
inledningsvis med att beskriva hur brukar-
begreppet kan uppfattas.

Begreppet brukare anvidnds framst i of-
ficiella dokument som ber¢r inflytandefra-
gor inom vilfardsomradet (Wikstrom 2005)
och begreppet dr inte oproblematiskt. Dahl-
berg & Vedung (2001, 20) definierar brukare
“som personer som mottar en speciell sorts ser-
vice och som skiljer sig frdn en klient eller kund
genom sin mdjlighet att pdverka tjinsten”. Sa-
lonen (1998) skiljer mellan kund, brukare
och klient. Kunder har i allmidnhet flera
handlingsalternativ att vdlja mellan och
behover inte acceptera den service som ut-
bjuds. Brukarrollen kan ses som en mellan-
form mellan kund och Kklient, da har finns
foresatser och ambitioner om medagerande
och inflytande. Klienten didremot har sil-
lan ndgra valmojligheter och man kan inte
vdlja vad man far f6r hjélp eller hur den ska
ges. Skillnaden mellan brukare och klient dr
sdledes betydande genom att brukaren be-
traktas som medansvarig och delaktig.

Under senare ar har ett annat uttryck
kommit att anvandas inom sociala omsorgs-
sammanhang, namligen begreppet kund vil-
ket dr en f6ljd av att médnga kommuner har
introducerat marknadsinspirerade modeller
som kan kopplas till New Public Management
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(Vabg 2005). Jag kommer i den hér artikeln
utgd fran begreppet brukare och Dahlberg &
Vedungs (2001) definition av brukare.

Men vad betyder d& brukarinflytande?
Brukarinflytande kan enligt Rothstein
(1997, 83)

“innebdra att de medborgare som direkt an-
vinder sig av eller kommer i kontakt med
offentlig serviceverksamhet ocksad ges inflyt-
ande dver verksamhetens utformning”.

Det finns en kollektivistisk innebord i be-
greppet brukarinflytande inom den offent-
liga debatten (Wikstrom 2005), men be-
greppet anvands ocksd for att beteckna
individuellt inflytande (Klasson 2000).
Olika system for kundval kan ses som ett
uttryck for det individuella inflytandet.
Jag kommer i den hér artikeln att anvidnda
brukarinflytande i bade en kollektiv och in-
dividualistisk mening.

Brukarinflytandet dr kopplat till omsorgs-
personalens kompetens, men dven dessa
begrepp behova klargoéras. Med omsorgs-
personal menar jag den personal som arbe-
tar direkt med brukaren, dvs. vardbitrdaden,
underskoterskor och personliga assistenter.
Kompetensbegreppet dr i sin tur ett begrepp
som hor samman med individen i rollen
som arbetstagare. Ellstrom (1992, 21) defi-
nierar kompetens som “en individs formdga
att framgangsrikt utfora ett arbete”. Kompe-
tensen utgors av kunskaper och fardigheter
samt personlighet och attityder hos indivi-
den. Kunskaperna kan vara av savil prak-
tiskt som intellektuellt slag. Fardigheterna
handlar om hur man omsitter eller anvéin-
der sina kunskaper praktiskt. Personlighet
och attityder ar relaterat till hur de anstall-
da forhaller sig till brukarna som de moter.
Personlig kompetens har dven att gora med
individens samarbetsforméga, sjalvuppfatt-
ning, sjalvfortroende och inbegriper kogni-
tiva, sociala och emotionella funktioner.

Kunskapen dr dock central och kdrnan
i en individs kompetens (Ellstrom 1992).
Kompetensen dr fordnderlig 6ver tid och
dynamisk eftersom individen interagerar
med sin omgivning. Omsorgssektorn ar en
sektor under omvandling och det ir darfor
rimligt att anta att omsorgspersonalen dven
behover en fordndringskompetens. Forand-
ringskompetens (Aronsson 1995) kan ses
som en formaéga att hantera omvarldsfor-
andringar och kontinuerlig foérnyelse inom
organisationer.

Ellstrom (2005) talar om tva olika laran-
delogiker — utvecklingsinriktat respektive
anpassningsinriktad larande. Det anpass-
ningsinriktade larandet utgédr fran behirs-
kandet av specifika uppgifter, problem, me-
toder eller arbetssdtt. Denna ldrandelogik
leder till kompetenser vars syfte dr att han-
tera rutiner, osikerhet och malet ar stabili-
tet. Den andra typen av larande, det utveck-
lingsinriktade ldrandet, sker ndr individer
eller arbetsgrupper inom en organisation
borjar ifrdgasitta etablerade definitioner av
problem och arbetsuppgifter. Detta kan leda
till nya satt att hantera komplexa problem
som ligger i arbetet. Bdda dessa larandelogi-
ker behovs i sdvil arbetslivet som vardagsli-
vet och ska betraktas som komplementdra.

For att forsta vilken kompetens som kradvs
madste omsorgsarbetet belysas ndrmare.
Omsorgsarbetet dr komplext och kraver
att de anstdllda behdrskar bada dessa logi-
ker (Szebehely 1995). Det ar viktigt for att
omsorgspersonalen bade ska kunna hantera
rutinproblem och nya ovantade situationer
(Ellstrom m.fl. 2008). Tidig omsorgsforsk-
ning talade om behovet av att omsorgsper-
sonalen innehade husmoderskompetens,
da omsorgsarbetet foretradesvis utforts av
kvinnor och tidigare baserades pa att om-
sorgspersonalen utforde hemliknande syss-
lor. Samtidigt betonades den emotionella,
sociala och kognitiva dimensionen for att
personalen ska kunna tillvarata brukarens
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ORDLISTE SVENSK — DANSK

Anpassningsinriktat tilpasningsorienteret
Bemoétande imgdekommenhed
Beteendevetenskapliga adfaerdsvidenskabelige
Enkéater spgrgeskemaer

Entreprenaridsering udlicitering

Fragor spgrgsmal

Handledar vejleder

Hemtjanst hjemmeplejen

Jamfor sammenligner

Kundval frit valg

Redovisas gennemga

Skymundan baggrunden

Syfte formal

Tillfrisknande helbredelse

Underskoterska sygehjeelper/sosu-assistent
Upphandling udlicitering
Utvecklingsinriktat udviklingsorienteret
Utvardering evaluering

Vard omsorg

Vardbitraden sosu-hjeelpere

genuina Onskemdl och behov (Warness
1984). For att kunna utfora omsorgsarbetet
idag behdver omsorgspersonalen dessutom
en kompetens som innefattar teoretiska kun-
skaper och firdigheter, bl.a. som en f6ljd av
att omsorgsarbetet gatt mot en dkad medi-
cinsk inriktning (Ahnlund 2008). Studier vi-
sar dock att omsorgspersonalen betonar den
erfarenhetsbaserade kunskapen, rétt install-
ning och personlig lamplighet framfor for-
mell utbildning (Térnqvist 2004)
Erfarenhet dr inte alltid en garanti for en
val fungerande praktik. Den starka tidstoku-
seringen och brist pa formella moten inom
dldreomsorgen leder till att omsorgsperso-
nalen inte kan reflektera &ver sin praktik el-
ler diskutera utvecklingsidéer och erfaren-
heter tillsammans med Kkolleger (Ellstrom
& Ekholm 2001). Andra studier visar att
utbildning spelar en viktig roll f6r omsorgs-
personal nér det handlar om hur man talar
om och uppmiérksammar olika relationer i
arbetet. Det giller relationer bdde till kol-
leger och till brukare. Kompetens dr heller
inte tillrdckligt for en vdl fungerande verk-
samhet. Aven brukargruppernas preferenser
och behov behover synliggoras da det slut-
ligen dr brukarna som ger kunskapsbasen
legitimitet (Ahnlund 2008). Forskning visar
att det krdvs en kombination av tid och re-
surser, socialt och organisatoriskt stdd, ut-
bildning och synliggérande av brukarna.

Mot bakgrund av denna genomgang av
teorier om larande och kompetens kan den
inledande forskningsfragan preciseras: Vil-
ken kompetens hos omsorgspersonalen kra-
ver eller dnskar brukarna och vad betyder de
olika styrprinciperna for de kompetenssats-
ningar som gors? Finns det ndgon skillnad i
uppfattningar (om vardet av kompetens och
vad det innefattar) ndr det géller traditionellt
finansierad och organiserad omsorg jamfort
med en Kkollektivt organiserad omsorg eller
en omsorg som ar baserad pa kundval?

Metod

Artikeln har tvd underlag: en nordisk
forskningsoversikt och forskning om ett
nationellt program inom dldreomsorgen
i Sverige, den sd kallat Kompetensstegen.
Forskningsoversikten bygger framforallt pa
en sokning via olika databaser och innefat-
tar flera steg. Det forsta steget var ren data-
bassokning. De sokvégar jag anvdnt dr in-
ternationella databaser sdsom ERIC/EBSCO,
Sociological Abstract, Age-Line och Social
Service Abstracts. Ndimnda databaser repre-
senterar en disciplinbredd som dr noédvan-
dig och relevant. Den nationella databas
som jag anvant dr Libris websok.

For att inte gd miste om ndgra resultat
som kan kopplas till brukarinflytande (user
involvement) vidgade jag sokningarna
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och sokorden till att omfatta foljande: so-
cial care, older people, elderly care, men-
tal health user, disability, disabled people,
consumer, empowerment, participation,
self-determination, choice, personal assis-
tance. Dd det finns tva delar i fragestdll-
ningen, en del som ber¢r brukarna och en
del som berdr omsorgspersonalens kompe-
tens, tillforde jag begreppen competence,
learning, skills, qualifications och care-staff
i sokningen. Jag fick inga traffar pd de sok-
ordskombinationerna inom de samhaills-
och beteendevetenskapliga disciplinerna. I
nésta steg genomfordes en ny sokning som
endast omfattade brukarinflytande och oli-
ka brukargrupper som sokord och jag laste
igenom 83 abstracts inom dessa omraden.
Jag beslutade oss for att lasa 53 artiklar, 6
kapitel, 8 avhandlingar och 14 rapporter i
sin helhet och studerade samtidigt referens-
listor till artiklarna for att inte ga miste om
relevanta artiklar for amnet. Slutligen be-
stimde jag mig for att koncentrera mig pa
7 artiklar och 4 avhandlingar, 4 rapporter
och 4 bokkapitel. Ndr referenserna nastan
enbart hdanvisade till varandra bedémde jag
att en méttnad var uppnadd. Da sokning i
databaser dr en selektiv process kan jag inte
utesluta att jag forbisett nagon betydelse-
tull studie som behandlar brukarinflytande
kopplat till omsorgspersonals kompetens.
Betraffande kriterier for exkludering sa
har jag uteslutit artiklar och avhandlingar
som dr publicerade tidigare an 1995, rent
teoretiska studier som beror brukarinflytan-
de, artiklar som behandlar brukarinflytande
inom sjukvarden, artiklar som behandlar
teknologiska l6sningar, artiklar som hand-
lar om barn och ungdom, hemlésa, kvin-
nomisshandel, 6vergrepp samt brukarinfly-
tande pa en 6vergripande samhallig niva.
Den empiri som redovisas frdn kompe-
tensstegssatsningen utgar fran utvardering-
ar och rapporter, pd badde lokal och natio-
nell nivd och dr genomforda under 2007.

P4 lokal nivd har datainsamlingen utforts
av forskare och bygger pa enkiter och in-
tervjuer. Pa nationell niva har kommuner-
na skriftligt och muntligt, genom kontakt-
personer, fatt redogora till kommittén for
Kompetensstegen om sitt arbete med och
erfarenheter av kompetensstegssatsningen.

Resultat av forskningsoversikten
och det empiriska materialet

Presentation utgdr frdn de tre styrnings-
principer for &dldreomsorgen: en offent-
ligt finansierad och organiserad omsorg,
dar kompetenssatsningar dr en viktig del i
kvalitetsarbetet; ett kollektivt organiserat
brukarinflytande; en politisk styrning via
kundval.

Aldreomsorg i traditionell offentlig regi
och incitament for kompetensfragor

Manga av de krav som stdlls pa dldreom-
sorgspersonalens kompetens kommer just
frdn nationell myndighetsniva (Socialstyrel-
sen 2006, SOU 2008:126), dvs. utifran en
traditionell offentlig styrning av social om-
sorg. I den offentligt styrda och organise-
rade omsorgen har kompetenssatsningar
for personalen varit en huvudsaklig strategi
tor att oka kvaliteten och for att utveckla
verksamheten. Ett sddant exempel dr Kom-
petensstegen som hade en stor omfattning
(ca en miljard svenska kronor; se www.kom-
petensstegen.se). Satsningarna inom detta
program har oftast utgatt fran verksam-
hetsndra aktiviteter ddr syftet har varit att
utbildningsanordnare och &dldreomsorgs-
verksamheter ska samarbeta ndrmare fOr att
gora utbildningen mer verksamhetsnara.
Ett grundldggande syfte med satsningen
har varit att forbdttra omsorgens kvalitet.
Ett annat syfte har varit 6ka brukarnas och
omsorgspersonalens mojlighet till delaktig-
het och inflytande 6ver arbetets utformning
och innehall (Proposition 2004/05:94).
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I den nationella utvirderingen (SOU
2007:88) framkommer att 290 av Sveriges
297 kommuner ansokt om och beviljats
stod inom ramen f6r kompetenssatsningen.
Vid bedomningar av kommunens ansok-
ningar var ett centralt kriterium att kom-
munerna skulle beskriva hur aktiviteterna
hdngde samman med kvalitetsforbattringar
i verksamheten och hur dessa hade sin ut-
gangspunkt i brukarnas onskemal och be-
hov. Cirka 101 000 av sammanlagt 118 00
anstdllda, som deltagit i satsningen, ar un-
derskoterskor och vardbitraden.

Nar det giller betoningen pd brukar-
fokuserat larande- och utvecklingsarbete
visar det sig att ytterst fi av kommunerna
arbetat efter denna grundval. Man har i
253 kommuner uppgivit att man samratt
med pensiondrsorganisationer, men troli-
gen har samrdden till stor del varit enkel-
riktad information frdn kommunens sida.
De nio kommuner som det redogors for i
rapporten uppger att de kommit att ar-
beta efter brukarnas 6nskemdl och behov.
Man har i dessa kommuner genomfort
enkdtundersokningar och fokusgrupper
bland brukarna och deras anhoriga. I dessa
kommuners undersokningar framkommer

i majoriteten av fallen att det finns kritik
frdn brukarnas sida kring omsorgspersona-
lens bemo6tande. Man har darfor satsat pa
kompetensutveckling f6r omsorgspersonal
i vardegrunder, etik och bemdtande. Det dr
dock svart att pavisa nagra effekter pa verk-
samheten eller forbattringar for brukarna
efter kompetenssatsningen (SOU 2007:88).

Forsoksverksamheterna inom
kompetensstegen

Inom de sex forsoksverksamheterna i Kom-
petensstegen har man speciellt satsat pa att
utbildningsmomenten ska utgd fran verk-
samhetens krav samt att teori och praktik
ska kombineras. 1 forsoksverksamheterna
har omsorgspersonal genomgatt en hand-
ledarutbildning pd 7,5 hogskolepodng, dvs.
studier som motsvarar fem veckor pad hel-
tid, inom ramen for kompetenssatsningen.
I det foljande ska jag redogora for resulta-
tet frdn tre av de sex forsokskommunerna.
I tabell 1 framgdr tillvagagangssittet for
insamlingen av det empiriska materialet
samt antalet deltagare i studien i dessa tre
kommuner. Deltagare som intervjuats dr
studerande, medarbetare till de studerande,
fackliga representanter, lirare, omradesche-

Tabell 1. Metoder och antal deltagare i tre kommuner (Data utgd frdn en sekundarbearbetning av en

forskningsrapport. Se Larsson 2007.)

De tre kommunerna Metod Antal deltagare

Kommun ett Intervjuer 8
Analysseminarium 35

Kommun tva Intervjuer 8
Fokusgrupp 5
Analysseminarium 40

Kommun tre Intervjuer 9
Fokusgrupp 6
Analysseminarium 30
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fer samt handledare. Efter sammanstéllning
av intervjuerna har forskaren inbjudit del-
tagarna i forsoksverksamheterna till ett ge-
mensamt tolknings- och reflektionssemina-
rium, ett sa kallat analysseminarium.

Resultatet visar att handledarna varit ett
starkt stod for Ovriga utbildningsdeltagare.
Handledarna kan ses som ldnken mellan
utbildningsanordnaren och arbetsplatser-
na. Studien visar dock att handledarna inte
kunnat pdverka innehdllet eller kunnat del-
ge sina erfarenheter och kunskaper i den
utstrackning som de hade onskat. Dessut-
om visar rapporten att nadgot som saknats
i forsoksverksamheterna dr system for att
involvera brukare och deras anhoriga i ut-
vecklingsarbetet (Larsson 2007).

Sammanfattningsvis kan sdgas att den
nationella kompetenssatsningen fallit rela-
tivt val ut vad det giller det individuella 14-
randet. Fran nationell myndighetsniva och
andra undersdkningar visar det sig dock att
langsiktighet, verksamhetsndra aktiviteter
och brukarperspektivet dr problematiska att
leva upp till i kommunerna.

Satsningen pé utbildning och ¢kad for-
mell kompetens antas ge en hogre kvali-
tet och ses som en noddvandighet ndr det
géller att klara okade krav fran brukarna.
Omsorgsarbetet innefattar idag allt dldre
madnniskor med betydande mediciniska
vardbehov, vilket bidragit till att omsorgens
sociala inslag har allt mer kommit att ned-
tonas. Idag betonas i stillet omvardnad och
tillsyn som de viktigaste delarna i arbetet.
Allt kortare vardtider péd sjukhusen bidrar
till mer omfattande medicinsk vard i hem-
met. Vard i livets slutskede i hemmet har
Okat och varden av personer med demens-
sjukdomar har dessutom véxt drastiskt. Kva-
litetskraven har samtidigt 6kat som en f6ljd
av forskning och utveckling av nya meto-
der for behandling och bemdé&tande. For att
arbetet ska kunna utféras med god kvalitet
rekommenderar myndigheter att omsorgs-

personal behover sédrskild kompetens for att
mota dessa behov (Ahnlund 2008).

Mot bakgrund av dessa satsningar och de
kompetenskrav som formulerats av myn-
digheterna, blir det speciellt intressant att
undersoka vilka 6nskemél och krav dldre-
omsorgens brukare har pad omsorgspersona-
lens kompetens. Stdmmer brukarnas krav
och 6nskemal overens med vad politiker,
myndigheterna och experter har formulerat
nir det giller personalens kompetens? Ar
det 6verhuvudtaget kompetens hos perso-
nalen som dr det centrala i brukarnas krav?

Forskningen visar att nér dldre brukare
initialt kommer i kontakt med dldreomsor-
gen sa dr det inte krav pa omsorgspersona-
lens kompetens eller omsorgsarbetets inne-
hdll som ar det priméra. Brukaren befinner
sig ofta i en situation ddr dldreomsorgens
insatser krdvs for att han/hon inte langre
Klarar sin dagliga livsforing pa egen hand
(Janlév m.fl. 2005). Hjdlpen kan vara kort-
varig eftersom brukaren efter genomford
rehabilitering klarar sig sjdlv (Dunér &
Nordstrém 2005). Tid, personalkontinui-
tet och flexibilitet tycks vara centrala for-
utsdttningar och villkor for hemtjanstens
brukare (Hammarstrom & Torres 2005;
Szebehly 1995). Kontinuiteten, eller att
ndagra f& omsorgspersonal hjdlper brukaren,
ar viktig for att skapa tillitsfulla relationer
(Edebalk m.fl. 1995; Szebehly 1995). Ons-
kemal om okad flexibilitet hdnger samman
med brukarnas uppfattning att insatserna
ar hart reglerade och att det ar svart att fa
hjdlp med vissa praktiska sysslor som ligger
utanfor de beviljade insatserna (Wikstrom
2005). De 6nskemal brukarna har betraffan-
de tid, flexibilitet och kontinuitet har alltsa
sin grund i organisatoriska forutsidttningar
och begrdnsningar snarare an i personalens
kompetens. Det finns visserligen studier
som visar att brukare vill kdnna sig trygga i
att omsorgspersonalen har en formell kom-
petens (Andersson 2006). Samtidigt visar
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undersokningar att just personalens for-
maga till gott bemotande och satta sig in i
brukarens situation uppfattas som viktigare
an vilka kurser och utbildningar personalen
genomgatt (Edebalk m.fl. 1995).

For att sammanfatta den forskning som
redovisats ovan s& framgar att den tradi-
tionellt organiserade dldreomsorgen byg-
ger pa problemformuleringar fran experter,
och 16sningen blir darfor ofta kompetens-
satsningar och formell utbildning. Denna
strategi kan ifrdgasdttas, eftersom ansvariga
inte har frdgat brukarna om de 6nskar ndgot
annat dn formell kompetens. Den brukar-
fokuserade forskning pekar pa att brukarna
onskar nagot annat dn formell kompetens.
Ett centralt 6nskemal &r till exempel en for-
andring i omsorgens organisering som ska
leda till att omsorgspersonalen far mer tid,
resurser och dkat handlingsutrymme samt
att kontinuiteten blir béttre. Ett 6kat hand-
lingsutrymme skulle kunna innebdra att
omsorgspersonalen fdr genomfora praktiska
sysslor i storre utstrickning dn idag och att
brukarna fé ett storre inflytande 6ver arbe-
tets innehall.

For att omsorgspersonalen i storre ut-
strackning ska kunna tillmotesga brukarens
onskemal tycks det som om det kravs mer
av ett anpassningsinriktat larare dn ett ut-
vecklingsinriktat larande. Samtidigt kan
man fradga sig om det dr det anpassnings-
inriktade lirandet som ska dominera om-
sorgspersonalens ldrande eftersom ovin-
tade hindelser i omsorgsarbetet samt en
komplex och foranderlig omvarld kraver ett
utvecklingsinriktat ldrande, ddr samverkan
mellan olika aktorer i vard- och omsorgs-
kedjan dr centralt. Det utvecklingsinriktade
larandet kan i sin tur bidra till att omsorgs-
personalen fir en fordndringskompetens,
vilket dr rimligt att anta att de behover for
att mota upp en fordanderlig omvirld. Den
brukarfokuserade forskningen visar att det
som brukarna efterfragar ar social och prak-

tisk kompetens, snarare dn formell utbild-
ning och kompetensfragor fér omsorgsper-
sonal blir ddrfor inte framtrddande i deras
onskemal om att utveckla kvaliteten.

Det finns emellertid brukargrupper som
inte accepterat att nationella myndigheter
och experter formulerar kompetenskrav pa
omsorgspersonal och darfor har de organi-
serat sig for att utova kollektivt inflytande.
I nésta avsnitt kommer jag redogora for
forskning som utgar frdn kollektivt bru-
karinflytande och vilka konsekvenser det
har gillande krav om omsorgspersonalens
kompetens.

Kollektivt och organiserat
brukarinflytande

Vissa brukargrupper inom handikappom-
sorgen har tagit saken i egna hander och or-
ganiserat sig for att f& igenom sina krav och
onskemal pad omsorgsarbetets innehall och
omsorgspersonalens kompetens. De fysiskt
handikappade brukarna har kunnat stilla
krav och vunnit gehor for férandringar ib-
land annat svensk lagstiftning. Lagen om
personlig service for vissa funktionshindra-
de (se www.LSS/LASS) ar ett exempel pa for-
andringar i svensk lagstiftning som drivits
fram av denna grupp. Den ideella organisa-
tionen Independent Living, med rotter i USA
och medborgarittsrorelsen, var involverad
som patryckare i utformandet av LSS/LASS
(Gynnerstedt 2004). Ledord som betonats
ar brukarens individuella ‘valfrihet’ och
‘kontroll” (Munk-Madsen 2006). Andra ex-
empel pa ideella organisationer eller intres-
seorganisationer, som bildats av brukare, ar
Riksférbundet for Social och Mental Hilsa
(RSMH) och Fountain Houserorelsen (Meeu-
wisse 1998; Steinholtz-Ekekrantz 1998). Vid
1989 &rs Psykiatriutredning var foretrddare
tor RSMH direkt delaktiga i utformandet av
den psykiatriska varden. Frdgan ar da vilka
konsekvenser de organiserade brukargrup-
pernas krav och onskemal har fatt eller kan
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betraffande krav frdn nationell myndighets-
niva pa omsorgspersonalens kompetens?

P4 nationell myndighetsnivd 4ar kom-
petensfragan inte lika uppmairksammad
inom handikappomsorgen som inom dild-
reomsorgen. Den mest framtridande dis-
kussionen fran nationell myndighetsnivd
om kompetenskrav ror fraimst den omsorgs-
personal som arbetar utifran LSS/LASS, dvs.
personliga assistenter (Ahnlund 2008). For
personliga assistenter betonas att dessa
fraimst behover social kompetens och hus-
héllskompetens. Fér den omsorgspersonal
som arbetar med brukare som har psykis-
ka funktionshinder, d v s boendestodjare,
kravs frdmst social och relationell kompe-
tens (Socialstyrelsen 2006).

Mot bakgrund av de kompetenskrav som
formulerats av myndigheter och experter
nér det giller omsorgspersonals kompetens
inom handikappomsorgen dr det intressant
och undersdka om brukarnas krav och 6ns-
kemal stimmer 6verens med myndigheter-
nas kompetenskrav. Stiller handikappom-
sorgens brukare dverhuvudtaget ndgra krav
pa omsorgspersonalens kompetens?

I Norden dr personlig assistans en vanlig
anstdllningsform nér det giller funktions-
hindrade brukare. Personlig assistans visar
pé handikappomsorgens 6kade betoning pa
brukarnas medbestimmande och delaktig-
het (Hugemark 2004; Munk-Madsen 2006).
Den bédrande principen dr att brukaren sjalv
véljer och anstéller sina personliga assisten-
ter. I vissa fall hanterar brukaren dven den
administrativa delen sdsom 16n och fordel-
ning av assistansmedel (Gough & Modig
1995). Den personliga assistenten dr i mangt
och mycket tankt att agera som en forlang-
ning av brukarens armar och ben (Larsson
2006). Att arbeta som en fysisk forlangning
av brukarens kropp krdver ingen utbildning
(Gough & Modig 1995). Det ar saledes inte
formell kompetens brukarna efterfrigar,
utan praktisk foérméga, d v s fardigheter.

En viktig aspekt dr relationen till omsorgs-
personalen — att brukaren tycker att ‘det
kdnns ratt’, att personkemin stammer och
att assistenten inte uppvisar nedvarderande
attityder. Detta kan vara avgorande for en
anstdllning (Anderberg 2007). Omsorgen
ar inte avgransad frdn borjan, utan det ar
brukaren som styr vad omsorgspersonalen
ska gora och arbetsuppgifterna utgar fran
dagsformen och de intressen som brukaren
har (Gough & Modig 1995; Munk-Madsen
2006). Aven om personlig assistans ©kar
moijligheterna till ett sjdlvstindigt liv upp-
lever brukarna svarigheter och bemétandet
ar darfor centralt for hur man uppfattar sin
situation (Bengtsson & Gynnerstedt 2003).
De kompetenskrav som efterfrdgas av bru-
karen dr sdledes till storsta del social och
relationell kompetens, men anpassning till
brukaren &r det centrala kravet.

For att komma i fraga for personlig as-
sistans ska brukarens funktionshinder vara
betydande, bestdende och varaktiga utan
bortre tidsgrans for servicen. Villkoren for
personlig assistans blir speciellt problema-
tiska for brukare med psykiska funktions-
hinder eftersom dessa har mojlighet till
perioder av tillfrisknande. Den hjédlp och
service som kan ges frdn handikappomsor-
gen ar oftast i form av omsorgspersonal
som boendestddjare. De psykiskt funktions-
hindrade brukarna understryker behovet av
sociala kontakter for att md bra och leva ett
dréagligt liv (Lindell 2003). Kontakten med
boendestddjaren har da stor betydelse for
brukaren och vardagens utformning. Sto-
det som de psykiskt funktionshindrade sjal-
va uppger att de behover ar forstaelse och
uthallighet i relationen med boendestodja-
ren (Bennsiter & Gough 2001). Aven denna
brukargrupp har framst 6nskemal om social
kompetens hos omsorgspersonalen. Den
kamp som forts och de krav som stillts har
snarast varit riktad mot psykiatrin dn mot
omsorgssektorn. Man 6nskar som brukare
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mer inflytande 6ver den medicinska be-
handlingen eftersom psykiatrin som profes-
sion fortfarande har stor makt nar det giller
denna typ av brukare (Topor 2004).
Sammanfattningsvis kan sigas att de na-
tionella myndigheternas kompetenskrav
stdmmer relativt val overens med vad vissa
av dessa brukargrupper sjdlva krdaver och
onskar. Kompetensutvecklingsfragor for
omsorgspersonalen forefaller inte vara lika
viktiga nar brukarna sjdlva far bestamma,
som ndr det offentliga driver utvecklings-
och kvalitetsarbete. Centralt i de nationella
myndigheternas krav dr den sociala kom-
petensen och praktisk kompetens, vilket
ar det som brukarna efterfragar. De fysiskt
funktionshindrade brukarna med personlig
assistans har lyckats genomdriva sina krav
béde vad det giller arbetets innehdll och
sina 6nskemdl kring omsorgspersonalens
kompetens. Detsamma géller for de psy-
kiskt funktionshindrade. Dessa Onskemal
har man tagit hansyn till pa nationell myn-
dighetsniva. En forklaring till att dessa bru-
kargrupper lyckats i storre utstrackning dn
andra brukargrupper kan vara att deras kamp
pa ett tydligt satt har tagit sin utgangspunkt
i gemensam handling och organisering fran
botten. Manga brukare dr skeptiska till for-
mell kompetens hos omsorgspersonalen
eftersom myndigheter och professionella
inom vdlfardsstaten betraktas som viktiga
aktorer i en fortryckarprocess (Askheim &
Starin 2007; Munk-Madsen 2006). Samti-
digt kan man ifragasatta vad detta innebar
for omsorgspersonalen och deras utveck-
lingsmojligheter. Kompetenskraven utgdr
namligen frdn ett anpassningsinriktat 1a-
rande som enbart fokuserar pd brukarens
sociala och praktiska behov hér och nu. Ett
utvecklingsinriktat lirande kan ddremot ge
omsorgspersonalen en forandringskompe-
tens dar personalen skulle kunna medverka
i ett fordndringsarbete som é&r proaktivt och
bygger pa en helhetssyn, dar olika insatser

kan samordnas utifrdn den enskilda bruka-
rens ldngsiktiga behov.

I inledningen till detta avsnitt beskrev
jag de ledord som handikapprorelsen haft
som utgangspunkt i sin kamp for personlig
assistans, varav ett var individuell valfrihet.
I nésta avsnitt redogor jag for politiska styr-
medel som betonar individuell valfrihet f6r
brukarna samt vilka konsekvenser det har
for omsorgspersonalens kompetens.

Politiska styrmedel med betoning

pa individuellt brukarinflytande -
kundvalsmodellen

Under de senaste decennierna framstér
den Nordiska dldreomsorgen som en ovan-
ligt starkt fordndringsprdglad verksamhet.
Budgetédtstramningar och organisationsfor-
andringar har paverkat verksamheten mer
dn inom mdénga andra vilfirdsomraden
(Szebehely 2006). Det okade inslaget av
marknadsinfluerade organisationsformer —
New Public Management (NPM) — har paver-
kat organisationstinkandet inom offentlig
vard och omsorg i de flesta europeiska val-
tardsstater (Vabg 2005). En vésentlig aspekt
avNPM arbestillar—utforarmodellen (BUM)
som innebir en atskillnad mellan bestillare
och utforare. Denna atskillnad ar en forut-
sattning for konkurrensutsidttning i form av
entreprenadisering och kundval (Szebehely
2006). Aldreomsorgens kundvalssystem har,
till skillnad mot handikappomsorgen, inte
utvecklats genom brukarnas engagemang
och krav, utan det ar stdllet politiska och
ideologiska fortecken som varit centrala for
utvecklingen (Edebalk & Svensson 2005). I
Sverige kan man sdga att kundvalet i dld-
reomsorgen dr en vidareutveckling av den
anbudskonkurrens som kommunerna bor-
jade anamma under 1990-talet (Svensson
& Edebalk 2001). Vid denna tidpunkt fanns
politiska mél om 6kad valfrihet pd flera om-
rdden, bl.a. skolan. Med ekonomiska svarig-
heter under 1990-talet kom emellertid det
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politiska mdlet om 6kad valfrihet snabbt att
kompletteras med mal om sidnkta kostna-
der. Upphandling blev ett medel att forsdka
forverkliga malen.

Kundvalsmodellen associeras ofta med
oOkat inslag av brukarinflytande, dvs. kund-
valet i sig medfor att den enskildes inflytan-
de Over vem som ska producera tjansten
och innehéllet i tjdnsten stiarks (Eskelinen
m. fl. 2006). En annan malsittning med
kundvalsmodellen dr att dldreomsorgen ska
utvecklas och effektiviseras genom konkur-
rens (SOU 2008:15). Genom mojligheten
att byta utforare 6verlats kvalitetskontrollen
pa brukaren enligt principen att det ar kun-
den/brukaren som gor den slutliga kvalitets-
beddmningen (Edebalk & Svensson 2005).
Fran politiskt hdll har kundvalsmodellen
anammats, och 2009 tradde Lagen om Valfri-
het (LOV) i kraft, dar det enligt lagforslaget
ar kvaliteten, och inte priset, som ska var
konkurrensmedel. I forarbetet till lagen har
kompetensaspekter tagits i beaktande och
ddr podngteras att omsorgspersonalen ska
ha rétt utbildning och kompetens och att
detta dr av central betydelse for kvaliteten.
Personalen ska ges forutsattningar for fort-
lopande kompetens- och kunskapsutveck-
ling som svarar mot verksamhetsomradets
behov. I lagforslaget betonas dessutom att
information ska ske genom littillgingligt
och skriftligt material till brukaren for att
denne ska kunna jamfora olika utforare, ex-
empelvis ndr det giller omsorgspersonalens
utbildning och kompetens (SOU 2008:15).
Vilka kompetenser som krdvs for omsorgs-
personalen utreds aldrig i lagforslaget utan
det podngteras att brukaren ska bemotas
med empati och kunnighet.

Mot bakgrund av LOV, vad betyder ett
okat inflytande i form av kundval for kra-
ven pa kompetens hos omsorgspersonalen?
Ar kompetensfragor for omsorgspersonalen
viktiga nédr brukarna sjdlva far bestimma
utforare?

Forskningen visar att brukaren som val-
jer utforare inte skiljer sig namnvirt fran
de brukare som har tilldelats traditionell
offentligt styrd omsorg, ndr det giller Ons-
kemal och krav pa personalens kompetens
och arbetets innehall. Tid, flexibilitet och
personalkontinuitet dr av central betydelse
tor brukaren dven vid kundval (Hjalmars-
son 2003; Wikstrom 2005). Som brukare
betonar man fragor som ligger inom ramen
for organisatoriska betingelser snarare dn
kompetensfrdgor for omsorgspersonalen.
Visserligen stidller sig brukare positiva till
valfrihet av utforare, men som brukare vill
man hellre vilja omsorgspersonal och in-
satser (Hjalmarsson 2003; Rostgaard 2006).
Dessa onskemal liknar de, som brukare som
tilldeltas personlig assistent har, och det {for-
utsdtter att omsorgspersonalen har en social
och praktiskt kompetens samt att omsorgs-
personalen framst har att forhalla sig och
anpassa sig till brukarens behov hir och nu.
For att utveckla en sddan kompetens kravs
framst ett anpassningsinriktat ldrande.

For att sammanfatta ovanstdende forsk-
ning sd oOverensstimmer brukarnas Ons-
kemal och krav daligt med lagforslagets
betoning pa personals kompetens och kom-
petensutveckling som en indikator for kva-
litet. Studier visar att vilken omsorgsper-
sonal som utfor omsorgen &r viktigare,
jamfort med val av utforarverksamhet och
vilken formell kompetens personalen har.
Man kan stilla fragan om inte ett 6kat bru-
karinflytande i form av kundval snarare
kan sdnka kraven pd kompetenssatsningar
bland omsorgspersonalen, sdrskilt nar det
giller formell kompetens och ett utveck-
lingsinriktat lairande. En enskild brukare ser
till sina egna aktuella behov, inte till 6vriga
brukares dnskemal och till hela verksamhe-
tens forutsdttningar péd 1dng sikt, t.ex. nar
det giller en framtid rekrytering.

Kompetensutvecklingsfrdgor for hela
personalen verkar inte bli lika viktiga nér
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brukarna sjdlva far bestimma. Frdn natio-
nell myndighetsnivd har man vid forarbe-
tet av LOV varit medveten om det innebo-
ende dilemmat i att lata brukares krav och
forvantningar bli alltfér tongivande vid
kundvalssystemet, d& de 1dngsiktiga malen
som handlar om att sdkerstdlla och utveck-
la dldreomsorgens kvalitet baseras pa perso-
nalens kompetens och kunskapsutveckling
(SOU 2008:15).

I den avslutande delen kommer jag att
redogora for de prelimindra slutsatser som
kan dras av forskningsoversikten och utvér-
deringen av Kompetensstegen. Jag kommer
avslutningsvis att peka pad en mojlig vig
att overbrygga de dilemman som berorts
mellan brukarinflytande och kompetensut-
veckling.

Slutsatser och diskussion

Jag har i artikeln strdvat efter att koppla
samman tvd paradigm — brukarperspektivet
och inflytandefrdgor 4 ena sidan och den
offentliga styrningen och organiseringen
av valfardstjansterna 4 andra sidan. I det se-
nare perspektivet dr formell kompetens for
personalen en viktig komponent i utveck-
lingen av omsorgen. Jag har ocksa forsokt fa
svar pd fragan vad ett 6kat brukarinflytande
Over omsorgen kan innebdra for kompe-
tenssatsningar bland omsorgspersonalen i
framtiden. I detta avslutande avsnitt ska jag
mer fritt diskutera mina slutsatser och peka
framat.

En, kanske forvdnande, slutsats dr att ju
mer inflytande omsorgens brukare har de-
sto mindre ar kraven och efterfrdgan péd en
bred formell kompetens hos omsorgsperso-
nalen. Mest framtrddande blir det nar det
giller fysiskt funktionshindrade brukare
dér brukarna dr uttalat skeptiska till att om-
sorgspersonalen har teoretiska och generel-
la kompetenser (Askheim & Starrin). Dessa
brukare efterfragar att omsorgspersonalen

fraimst har social, praktisk och relationell
kompetens (Gough & Modig 1995).

Om fokus enbart dr pa brukarens dagliga
behov kan det leda till en prioritering av
ett anpassningsinriktat larande dér fragor
om personalens delaktighet, inflytande och
utvecklingsmajligheter forsummas (Ahn-
lund 2008). Man kan stilla sig frdgan om
okat brukarinflytande i form av personlig
assistans och arbetsgivaransvar hojer om-
sorgens kvalitet pd 1ang sikt (Munk-Madsen
2006). Det ar rimligt att anta att kundvals-
modellen inom dldreomsorgen kan leda till
en liknande utveckling eftersom kvalitets-
beddmningen &dr beroende av brukarnas
forvantningar och krav utifrdin egna och
kortsiktiga behov.

En annan slutsats som jag drar dr att man
frdn nationell myndighetsniva inte forstatt
hur man kan involvera brukarna i ett ut-
vecklings- och kvalitetsarbete, trots att det
sdgs utgd fran deras onskemal och behov.
Kompetensstegen i Sverige har genomforts
pa ett professionellt sitt med en mycket
kompetent projektledning och med intres-
santa utvecklingsprojekt, didr nya och in-
tressanta former for kompetensutveckling
har provats. Satsningen bygger dock pa en
uppifranstyrning och ett experttinkande,
dédr brukarinflytandet Over utvecklingsar-
betet och i kompetensfragor inte passar in.
Frdgor om organisering, Kontinuitet, tid,
brukarinflytande m.m., dvs. det som prio-
riteras av brukarna, kommer darfor i skym-
undan i en saddan satsning. Bristerna i de of-
fentligt styrda utvecklingsprogrammen far
som konsekvens att brukarna i stéllet stoder
krav pd egenorganisering, som i handikapp-
omsorgen, eller i form av eget val. Effekterna
av kompetenssatsningar for brukarna enligt
den forsta strategin, dvs. en offentligt dri-
ven och utvecklad omsorg, dr alltfor osdkra
och indirekta jamfort med de moijligheter
som de tva andra strategier forespeglar. De
senare styrformerna betonar ett individuellt
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och direkt inflytande f6r brukarna, medan
den forra representerar en kollektiv och in-
direkt véag till verksamhetsutveckling.

En avgorande fraga ar om den ensidiga
fokuseringen frdn nationell myndighets-
niva pa omsorgspersonalens formella kom-
petens leder till att dldreomsorgens kvalitet
forbattras pd kort sikt? De organisatoriska
forutsattningarna — i form av tid och re-
surser, brukarinflytande, kontinuitet och
tillganglighet — dgnas ytterst lite uppmark-
samhet inom den aktuella debatten och i
projektsatsningar (Ahnlund 2008). Just de
organisatoriska forutsidttningarna och be-
gransningarna ar ndgot som brukarna upp-
fattar som viktiga och avgorande for sin
egen situation, vilket har varit framtradan-
de i den forskningsoversikt som har presen-
terats. Omsorgsforskning som dar inriktad
mot omsorgspersonal pekar &t samma hall
(Szebehely 1995; 2006). Organisations-, re-
surs- och tillganglighetsfragor kan inte 16-
sas med en ensidig satsning pa kompetens-
utveckling, visar forskningen.

Den utveckling som kan skonjas tyder pa
att det tvad senare individuella brukarstyrda
strategierna kommer att utvecklas pa be-
kostnad av den forsta, den kollektiva. Vissa
starka brukargrupper vill sjdlva bestimma
over organiseringen och ddrmed over per-
sonalen och dess kompetens, som i vissa
fall kan riskera att avgrinsas till fardigheter,
bemotande och anpasslighet. Det géller sar-
skilt for de brukare som far serviceinsatser.
Ovriga brukare vill, visar olika data, ha kvar
den personal som de dr vana vid oavsett vil-
ken organisation den tillhor. Det individu-
ella kundvalet ger alltsd en mojligheten for
brukaren att kunna vilja bort den personal
som inte passar den enskilde brukaren, inte
att utveckla personalen. Det finns flera risker
med detta: att personalens arbetsvillkor for-
samras och ddrmed rekryteringsmojligheter-
na, att larandet blir anpassningsinriktat och
kortsiktigt, att utvecklingskompetens och

torandringskraften kommer i skymundan.
De langsiktiga effekterna av en lagre utveck-
lingskompetens hos personalen kan leda till
att en nodvandig samverkan inom vardked-
jan forsvaras och kan darmed leda till en
lagre effektivitet i hela verksamheten.

Vad kan man d gora for att undvika des-
sa risker med att brukarna helt far styra over
personalens villkor och kompetens? Ett satt
vore ju att det offentligt drivna utvecklings-
och kvalitetsarbetet pd ett helt annat satt
genomfors i samverkan med brukarna och
deras organisationer — bdde péd central och
lokal nivd. D& kan ansvariga och brukare
tillsammans komma Overens om vilken
kompetens som krdvs for att verksamheten
ska bli effektiv och hallbar, dvs. far en bredd
och kvalitet som tillfredsstdller brukarnas,
personalens och det offentligas krav. Det
offentliga, som finansierar verksamheten,
maste samtidigt stdlla tydligare krav pa ut-
forarna nar det giller kvalitets- och kompe-
tensfrdgor. Det dr en fOrutsdttning for att
brukarna ska kunna gora ett informerat och
valgrundat val. Varje leverantor bor redovi-
sa vilken formell kompetens och erfarenhet
som de anstdllda har och hur mycket tid
som investeras i utbildning varje ar.

Det finns forskning som visar pa viardet av
en samverkan i form av ett partnerskap mel-
lan brukare, personal och ansvariga. Thom-
son & Thomson (2001) betonar att kunskap
och kompetens hos personal inom social
omsorg dr en vasentlig forutsdttning for att
synliggora brukarna och utveckla partner-
skap. Behovet av kompetensutveckling och
larande fOor omsorgspersonalen behover
dessutom &skadliggoras som en del av det
dagliga arbetet och i motet med brukaren,
snarare dn att bara formuleras frdn natio-
nell myndighetsnivd i formella termer. Ett
sdtt att Overbrygga gapet mellan a ena sidan
brukarinflytande och omsorgspersonalens
kompetensbehov dr att partnerskap utveck-
las mellan brukare, omsorgspersonal och
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chefer samt utbildningsanordnare. I detta
partnerskap kan forskare ingd och bidra till
en gemensam kunskapsbildning, dir fragor
om styrning och kompetensfragor kopplas
samman. Partnerskap kan mojligen ses som
en sdtt att overskrida begransningarna med
béde en utbuds- och en efterfragestyrd ut-
veckling av dldreomsorgen, dvs. de dilem-
man som artikeln belyst (jfr Svensson &
Nilsson 2008).

Artikeln har en tentativ karaktdr. Fragan
ar inte besvarad, snarare belyst med hjilp

NOTER

1. Ett stort tack till Lennart Svensson for syn-
punkter och kommentarer till utkastet av
artikeln, tidskriftens redaktion samt tva ano-
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