MOTIVATION INOM FORSAKRINGSKASSANS
REHABILITERING

Matilda Ekstrom och Magdalena Helgesson

MOTIVATION INOM FORSAKRINGSKASSANS REHABILITERING

Matilda Ekstrom! och Magdalena Helgesson?

1. Lokalkontor Bjorkhagen 2. Lokalkontor S6dermalm

Nyckelord; Motivation, Motivationsarbete, Rehabiliteringshandlaggarnas yrkesroll,
Socialforsikring, Rehabilitering

SAMMANFATTNING

Forsékringskassan har till uppdrag att samordna samhéllets insatser for att {2 till stdnd en sé
bra och effektiv rehabilitering som mojligt for alla berdrda. All rehabilitering syftar till en
forandring till det béattre. For att en individ ska deltaga i en fordndring krévs att den har nagon
slags drivkraft till fordndring; att individen har motivation till forandring.

Vi har velat undersbka hur man ser pa motivation och motivationsarbete inom
Forsdkringskassans rehabiliteringsarbete. Denna studie bygger frimst pa intervjuer med arton
rehabiliteringshandléggare vid tre olika lokalkontor i Stockholm.

De intervjuade handldggarna uttrycker att yrkesrollen som rehabiliteringshandldggare ér oklar.
Den innehaller bade en stodjande och en kontrollerande sida. Handldggarna beskriver genom
praktiska exempel att de arbetar med att motivera de forsdkrade till att genomgd en
fordndring. De arbetar med motivationsarbete, men de bendmner det inte sa.

De forsédkrade beskrivs vara motiverade eller omotiverade. Handldggarna beskriver att de
forsoker f4 de omotiverade forsdkrade att bli mera motiverade. De lyssnar pa de forsdkrade
och forsoker sd ldngt det d4r mdjligt att folja deras Onskningar. Lyckas de inte motivera en
forsdkrad att genomgd rehabilitering méste de ta till myndighetsutdovning, det vill séga,
ersittningen kan komma att dras in.

Hog arbetsbelastning gor att det dr svart att hinna med att utféra nagot motivationsarbete, som
kréver tid och tdlamod. Handldggarna har dessutom krav pa sig att handlidgga drenden efter
vissa malsatta tider.



Rehabiliteringsarbetet dr enligt béde var och handliggarnas uppfattning ett mangfacetterat
och kvalificerat arbete, som krdver bade sociala, medicinska och juridiska kunskaper, samt att
kunna lyssna, kiinna empati, sétta granser och forhandla. Motivationsarbete dr endast en del 1
arbetet, men det dr enligt var uppfattning en del som bor utvecklas.

Okad kunskap och en teoretisk bas om motivation och motivationsarbete skulle kunna ge en
klarare yrkesroll och ddrmed hoja kvalitén péd rehabiliteringsarbetet. Det finns etablerade
teorier, bl. a. fran socialt arbete, om motivation och motivationsarbete som skulle kunna
anvéndas 1 rehabiliteringsarbetet inom forsdkringskassan.
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1 INLEDNING

VAD AR MOTIVATION INOM FORSAKRINGSKASSANS REHABILITERING ?
Vad ér motivation for rehabiliteringshandldggare ?

Hur ténker handldggare 1 rehabiliteringsarbetet nér det géller motivation och
motivationsarbete? Ingér motivation /motivationsarbete i arbetsuppgifterna ?

Hur ser yrkesrollen ut ?
Vems motivation &r det i forsta hand handldggarna tinker pé - de forsdkrades eller sin egen ?

Ar motivation och motivationsarbete nigot man diskuterar nir man arbetar som
rehabiliteringshandlaggare ?

Detta dr nagra av de frdgor som vi, som ganska nya handldggare stillde oss efter att ha arbetat
ett tag med rehabilitering. Vi har bada arbetat inom socialtjinsten som socialsekreterare och
da framforallt med social problematik, nir det giller missbrukare och psykiskt sjuka personer.
Dir fordes en diskussion om motivation, bade genom utbildning och i handledning. Vi hade
stor nytta av denna diskussion i1 det praktiska sociala arbetet.



2 BAKGRUND

2.1 Rehabiliteringshandliggarens roll

Vilken roll har en rehabiliteringshandldggare - eller snarare vilka roller, d4 det handlar om
manga olika perspektiv att arbeta fran. En rehabiliteringshandldggare maéste ta hansyn till
foljande olika perspektiv i sitt arbete:

individperspektiv; att ta hiansyn till varje forsédkrads personliga forutsidttningar, mojligheter
och behov.

arbetsplatsperspektiv; vad dr mojligt pa den befintliga arbetsplatsen - om en sadan finns ?

samhéllsperspektiv; vilka krav stdlls fran politiker och medborgare pé rehabiliteringsarbetet ?

En rehabiliteringshandldaggare ska arbeta med sjukskrivna personer som av nagon anledning
inte kommer tillbaka till arbetslivet av egen kraft. Forebyggande arbete ingar ocksa.
Samarbete med sjukskrivande ldkare ingér i arbetet, liksom med arbetsgivare. Det kan dven
ingd kontakter med facket och med foretagshélsovarden. Malet for rehabiliteringsarbetet ar att
undvika langa sjukskrivningar och fortidspensioneringar. De forsdkrade som har svart att
komma tillbaka i jobb kan tex erbjudas utbildning. Rehabiliteringshandldaggaren ska ta fram
medicinskt underlag for den forsékrade, utreda behovet av rehabilitering, stotta och foretrada
den forsdkrade och knyta ihop alla berdrda parter.

2.2 Finns det likheter i arbetet som rehabiliteringshandliggare och som
socialsekreterare?

Nar vi borjade arbeta med rehabilitering pa forsdkringskassan slog det oss att arbetet som
socialsekreterare har en del likheter med rehabiliteringsarbetet. Enligt en
befattningsbeskrivning fran socialtjdnsten ska en socialsekreterare "utfora kvalificerat socialt
arbete riktat till enskilda, familjer, grupper eller miljoer. I arbetet ingér bl. a att svara for
allménna, individuella och strukturinriktade insatser samt vid behov att deltaga i uppsokande
och utatriktad verksamhet. Socialsekreteraren ska dven sjdlvstdndigt svara for kvalificerat
radgivnings- och behandlingsarbete for individer, familjer och grupper”.

Det &r viktigt att utveckla informella och formella etablerade metoder for att hélla
rehabiliteringsarbetet levande och for att komma vidare. Vi har utgatt fran att mycket av den
kunskap och metoder som vi fatt fran arbetet inom socialtjdnsten om motivation ar overforbar
till det arbete som bedrivs pé forsdkringskassornas rehabiliteringssektioner.

En likhet vi moétt d4r de ménniskor med sociala problem som man moéter, bade pa
forsdkringskassan och 1 socialtjdnsten. Det kan vara svérigheter i familjesituationen,
missbruk, eller psykiska problem, som kan visa sig i oklara diagnoser och ekonomiska
bekymmer. En annan likhet dr att man ofta ska forséka motivera manniskor till att fordndra
sin livssituation. Inom socialtjdnsten talar man om motivation och motivationsarbete. Det dr
nagot som ingéar i yrkesutovningen och finns med i metoddiskussioner och handledning. Man
ar medveten om att det tar ldng tid att fA mainniskor att genomgéd fOrdndring. Pa
forsakringskassan ser vi att man arbetar med motivationsarbete. Men det &r inte uttalat fran



centralt héll. Vad vi ser, nér vi arbetar, dr att det inte avsétts ndgon tid for att vidareutveckla
och diskutera metodfragor. Detta varierar sdkert utifran de enskilda kontorens initiativ.

2.3 Vad siger lagen om rehabilitering ?

Haér presenteras nagra delar ur Lag om allméan forsdkring, AFL.

22:2: "Rehabilitering enligt detta kapitel skall syfta till att aterge den som har drabbats av
sjukdom sin arbetsforméiga och forutséttningar att forsorja sig sjdlv genom forvirvsarbete.
Rehabiliteringsatgdrder skall planeras i samrdd med den forsdkrade och utgd frin dennes
individuella forutséttningar och behov".

22:4: "Den forsékrade skall lamna de upplysningar som behovs for att klarldgga hans behov
av rehabilitering och efter basta formaga aktivt medverka i rehabiliteringen".

22:5: "Forsdkringskassan samordnar och utdvar tillsyn over de insatser som behdvs for
rehabiliteringsverksamhet enligt denna lag. Forsdkringskassan skall 1 samrad med den
forsdkrade se till att hans behov av rehabilitering snarast klarldggs och att de dtgirder vidtas
som behovs for en effektiv rehabilitering".

22:6: " Om den forsidkrade behdver en rehabiliteringsatgérd, for vilken erséttning kan utges
enligt detta kapitel, skall forsdakringskassan upprétta en rehabiliteringsplan. Planen skall sévitt
som mojligt upprittas i samrdd med den forsékrade".

2.4 Vad sager riksrevisionsverket om motivation och motivationsarbete?

Riksrevisionsverket, RRV, har patalat vikten av att dka handldggarnas medvetenhet om
motivation och motivationsarbete inom forsdkringskassans rehabiliteringsarbete.

"Med tanke pd den betydelsefulla roll motivationen har i rehabiliteringsarbetet ser RRV dven
behov av att Forsdkringskassan utvecklar informella metoder for att fanga upp och stirka den
enskildes motivation." ( RRV: Att aterupprétta 1994:18 s.50) RRV har i sin revisionsrapport,
en effektivitets granskning "Rehabilitering av arbetsldsa sjukskrivna", 1996:8 dragit ett antal
slutsatser och gor flera rekommendationer t e x citat sid 94: " RRV anser att RFV:s och FK:s
fortsatta utveckling av metoder och arbetssitt i1 rehabiliteringsverksamheten sérskilt bor
fokusera frdgor om motivation."



3 DEFINITIONER OCH TEORIER OM MOTIVATION

3.1 Definitioner

"Motivation" kommer av det latinska ordet" movere” som betyder "att rora sig". Motivation
ar ett begrepp som kan definieras pa manga olika sitt och har sina rotter i manga olika teorier.
Hiér presenteras nagra definitioner av begreppet motivation: ( citerat av Jenner 1987 s.16).

”*De samtidiga paverkningarna pa riktningen, kraften och varaktigheten av en handling
(Atkinson 1964).

*Hur beteenden startas, tar energi, ar uppréitthéllna, styrda, blir avbrutna; och vilken typ av
subjektiva reaktioner som finns hos organismen medan allt detta pagér. (Jones 1955).

*En process som styr valen som personer (eller laga organismer) gor emellan alternativa
former av verksamheter. (Vroom 1964).”

Ovanstaende definitioner fokuserar pa foljande aspekter:

1) en inre drivkraft
2) beteenden och handlingar
3) mal.

3.2 Teorier

Vi har valt att forst redovisa négra klassiska teorier om motivation, (Jenner 1987), direfter
kommer olika metoder i att arbeta praktiskt med motivationsarbete att presenteras.

3.2.1 Hedonism

De flesta teorier om motivation har sina rétter i principen om "hedonism".

Denna princip innebér att ménniskan 1 allt hon gor strivar efter njutning och vélbefinnande
och forsoker undvika smaérta. Tanken formulerade redan av de" gamla grekerna "men var mest
framtrddande som forklaring till méinskligt beteende bland 1700-och 1800-talens filosofer, (t.
ex. Locke, Bentham, Mill).

I borjan av 1900-talet borjade motivationsteorin forflyttas fran filosofi till de nya
beteendevetenskapliga &mnena psykologi och pedagogik.

3.2.2 Instinktteorierna

Dessa teorier utvecklades kring sekelskiftet inom psykologin. Forgrundsgestalter var bl. a
Sigmund Freud. Man hdvdade att hedonismen var otillrdcklig och att varje individ har
instinkter eller driftersom ligger bakom allt beteende. Instinktteorektikerna, t.ex. Freud,
dgnade sig at att peka ut de grundinstinkter som kunde forklara allt beteende, exempelvis



aggressivitet och sexualitet. Andra teoretiker fokuserade pa fordldrainstinkten,
hungerinstinkten och flockinstinkten.Instinktteorin dominerade fram till 1920-talet. Dérefter
borjade den kritiseras, dd andelen instinkter vdxte med nya teoretiker. Nér instinkerna
uppgick till 6.000 blev det ohallbart att forsoka hitta en forklaring till motivation. En del
psykologer borjade ifragasitta grundtesen att allt beteende &r instinktivt eller styrt av
drifterna. De menade istillet att méinskligt beteende &r inldrt och denna tes bildar basen for
rivkraftteorin.

3.2.3 Drivkraftteorierna

Dessa teorier utgar frdn att ju starkare  drivkraften och vanan &r , desto storre blir
anstrangningen. Vanan handlar om styrkan av tidigare erfarenheter. Clark Hull lade fram
denna teori 1 borjan av 40-talet. Ett exempel &r "brént barn skyr elden". Hur starkt barnet skyr
elden, &r enligt Hull beroende av hur briant det blev och hur ménga ginger som det har brénts.
Exemplet illustrerar en vana att undvika ett tidigare beteende. Om en individ istéllet blivit
belonad for ett visst beteende uppstér en vana att bete sig sa igen.

Maslows motivationsteori (1954) utgar frén att en inre drivkraft r grundad i behov. Med
behov avses bade fysiologiska behov , som behov av mat och vila, och sociala behov, som
behov av gemenskap. Enligt Maslow finns en" behovshierarki".

1) De fysiologiska behoven (hunger, torst etc.)

2) Trygghetsbehovet

3) Samhorighets och kérleksbehovet

4) Behovet av social uppskattning

5) Behovet av sjilvforverkligande

Enligt Maslow  kan varje behov utvecklas forst sedan det foregidende behovet har
tillfredsstillts. En utsvulten ménniska maste forst fa mat och dryck for att sedan tillgodose sitt

behov av trygghet och kérlek. Forst sedan en ménniska fatt tillricklig social uppskattning kan
hon borja tinka pa att sjdlvforverkliga sig genom t.ex ett intressant arbete.

3.2.3 Kognitiva teorier

En grundtes hér dr att de viktigaste styrfaktorerna i ménskligt beteende &r de tankar och
forvantningar som individen har ndr det géller framtida hdndelser. Beteendet ses som
malorienterat och grundat pd medvetna avsikter. Det mélsokande beteendet hos individen
styrs av tinkande och Overvdgande. Kurt Lewin &r en forskare fran det hdr omradet. De
teorier han och andra har utvecklat kallas ibland konflikt-eller balansteorier.

3.3 Motivation och motivationsarbete i praktiskt socialt arbete

Under stycket MOTIVATION kommer Jenner och Revstedt som skriver om motivation forst
att presenteras. Under rubriken MOTIVATIONSARBETE beskrivs en del av de tankar och
vetskap om motivationsarbete. Fyra exempel pa metoder som vi anvint i socialt arbete



presenteras.

Motivation och motivationsarbete hor ithop och det &r svart att dela upp dessa begrepp.
Uppdelningen mellan begreppen motivation och motivationsarbete bor inte dvertolkas.

3.3.1 Motivation- omotiverade

Jenner och Revstedt som presenteras hdr har bla erfarenhet av arbete med motivation nir det
géller utsatta minniskor inom socialtjdnstens ansvarsomrade.

Jenner (1987) menar att motivation paverkas av avstdnd till "madlet”. Det giller att ha
realistiska mal. Det kraver ocksa tdlamod och uppmérksamhet pd de sma fordndringarna nir
man arbetar ldngsiktigt med realistiska mal. Motivation kan inte enbart ses som nagot som
finns hos individen alldeles isolerat.

Motivationen paverkas av uppnaendets virde, ett subjektivt matt. Det som jag tycket ér viktigt
ar det ocksa viktigt for klienten? Motivationen paverkas av misslyckandets sannolikhet, dvs.
individens beddmning av sina chanser att lyckas, hur efterstravansvért &r det?
Forvantningarna har betydelse. Framgang och misslyckande betyder olika for olika ménniskor

Notera:

"Klienter" ar det kundbegrepp som socialtjdnsten anvénder. Jimfor med forsdkringskassan
som anvénder begreppet " de forsdkrade". Vid referat och hinvisning till teorier och litteratur
inehéllande begreppet " klient" kommer detta att anvidndas.

Att ha kunskap om attributionsmodellen som Jenner (1987) beskriver, kan ge en forstaelse
och forklaring pa, hur olika manniskor beroende pa sin sjdlvuppfatining, forklarar framgang
och misslyckanden ;

-Individer med stark sjilvuppfattning forklarar sin framgang med sin begavning, flit m.m.och
misslyckanden med brist pa anstrdngning, inte brister i sin egen formaga. De tvivlar aldrig pa
sig sjélva.

-Individer med ldg sjdlvuppfatining daremot, har en tendens att forklara misslyckanden med
en bristande férmaga och framgéngen som en foljd av tur, litta uppgifter, oberoende av den
egna insatsen. De tror aldrig pa sig sjélva.

Revstedt (1995) beskriver motivation som” latent” eller “manifest”.

Latent motivation: motivationen finns, men mérks inte i handlingar, den &r vilande. Klienten
har inte kontakt med sina positiva inre kidrna menar Revstedt, det vill sdga klienten har inte
kontakt med sina konstruktiva och vilfungerande krafter.

Manifest motivation: manifest betyder synlig, tydlig. En manifest motiverad person upplever
sig ha valmojligheter och konstruktiva alternativ. De positiva och konstruktiva krafterna har
tagit over de destruktiva.

Skillnaden pa manifest och latent motivation &r inte problemets art, utan hur personen vdljer



att handskas med problemet. Det kan pendla mellan manifest och latent motivation. Det som
Revstedt betonar &r det viktiga i motivationsarbete dr relationen mellan motivationsarbetaren
och klienten. Det adr 1 motet mellan motivationsarbetaren och klienten som en
forandringsprocess skapas och som motivationen viaxer hos klienten. Revstedt menar att alla
mdnniskor har ett ansvar for sin livssituation. Den som véljer en flykt in i missbruk véljer det
som en flykt fran outhérdliga livsvillkor.

Utgér man fran Revstedts tankar om latent motiverade personer, eller Jenners tankar om att
ha stéllt realistiska mél &r det svart att definiera nagon som omotiverad. Nagon kan vara
omotiverad till att gd in pd en rehabilitering. Skélet till detta kan vara just forslaget till
atgirden. Det kan komma for tidigt; motivation dr en process som tar tid. Motivationen
kanske inte dr synlig vid det aktuella tillféllet.

Revstedt menar att motivationsarbete inte dr att fa omotiverade méanniskor motiverade, utan
att fa latent motiverade ménniskor att ater bli manifest motiverade. Motivationsarbete bygger
pa att médnniskor endast kan fordndras genom moten med andra. Det viktigaste och mest
grundldggande 1 motivationsarbetet dr relationen mellan motivationsarbetare och klient.

3.3.2 Motivationsarbete

Motivationsarbete kan beskrivas som den process som genomfors niar man vill astadkomma
en fordndring. Fordndringen kan av olika skil se helt olika ut och dven tillvigagéngssittet.

Motivationsarbete sker inte bara inledningsvis utan dr en stidndigt pagéende process.
Motivation uppfattas ofta som ndgonting som antingen finns eller inte finns. Motivation ar
inte bara vilja. Att f4 uppleva framgéngar och slippa misslyckanden &r minst lika viktigt -
viljans grogrund. Istéllet for att utréna vem som ér, respektive inte dr motiverad, bér man
rikta in sig pd varfor personen inte verkar vara motiverad. Vilka forvantningar pd framgéng
finns? Finns det rddsla for misslyckanden?

Det kan vara létt att glomma att mal, som for en sjdlv som handldggare verkar sjdlvklara, inte
alltid &r det for klienten. Det som har betydelse for motivationen &dr vad klienten ldgger in i
det.

Motivationen paverkas av avstandet till malet. Det understryker att behandlaren inte bor doma
klienten uifran hans bristande vilja att stdlla upp pé ett vagt och avldgset slutmal - som att han
skall bli en "ny ménniska". Istdllet maste handliggare arbeta med mer konkreta och
kortsiktiga mal. Hellre rdkna framstegen &n stindigt méta strackan till malet. Klienten kan
vara motiverad for en viss fordndring, han kan vara motiverad att forsoksvis inleda en
behandlingskontakt etc. Néir delmdl har uppnétts kan man formulera nya hogre
behandlingsmal ( Jenner 1987).

Det finns en mingd orsaker till att klienter saknar motivation och inte vill ta emot nagon
hjalp. Det som klienten uppfattar som ett ekonomiskt problem kan socialarbetaren se som ett
relations-problem. (Lennéer-Axelsson & Thylefors 1987).



3.4 Metoder i motivationsarbete

Under denna rubrik behandlas nigra exempel pa arbetsmetoder:

-psykosocialt arbete
-16sningsinriktad korttidsterapi
-en fordndringsmodell enligt Prochaska och Di Clemente

-metod enligt Hester & Miller

3.4.1 Psykosocialt arbete

Karaktdren i det sociala arbetet préiglas starkt av att man har en helhetssyn pd manniskan. Man
ser till den totala livssituationen och véger in bade psykiska och fysiska faktorer. Inom
socialtjdnsten har vi utgatt mycket fran teori i psykosocialt arbete, en teori som tar hdnsyn till
ménniskors dubbla verklighet- den yttre samhélleliga och den inre personliga (Lennéer-
Axelsson Thylefors 1987).

Psykosocialt arbete omfattar allmént inriktade insatser och forebyggande sddana. Forutom
samtal och stdd av skiftande karaktir, ingdr d&ven motivationsarbete. Man arbetar bade med
individer, familjer och grupper (Bernler Johnsson 1988). Jimfor kapitel 2.1

Ett enkelt exempel pa individinriktat &r arbete &r klienten Pelle, som &r arbets- och bostadslds.
Genom stdodsamtal far socialarbetaren kdnnedom om  hans livssituation och en kontakt
skapas. Pelle far sina basala behov i form av mat och tak 6ver huvudet tillgodosedda.
Samtalen fortsdtter under en tid for att stodja och stirka Pelles fungerande sidor, och skapa
motivation for att Pelle ska forsoka dstadkomma en fordndring 1 sin livssituation.

3.4.2 Losningsinriktad korttidsterapi

Losningsinriktad kortidstterapi dr en metod som vi ldrde och anvinde som socialsekreterare.
Den édr skapad av Steve de Shazer och Insoo Kim Berg, amerikanska psykoterapeuter. Det dr
ett arbetssitt som, forenklat beskrivet gar ut pa att ta fram och stérka personens egna resurser
istdllet for att fokusera pd problemen , vilket 1 sig kan ses som ett motivationsarbete. I
16sningsinriktad korttidsterapi forstdrker behandlaren det som fungerar hos klienten. Man
anvander processlosande frdagor som; "nér fungerar det ?"," hur gor du d& ?" , " pa vilket
satt 7"," hur tdnkte du da ?" , "hur ar det ndr du infe har ont ?" , "vad gor du da ?" Att stilla
frdgan "varfor ?" ér inte lyckat enligt den hdr metoden. Minniskor blir forsvarsinstéllda och
dialogen lases. Nagra grundantaganden och forhallningssatt ar:

-Alla delar i ett system hénger ihop och péverkar varandra.

-En liten fordndring i ett system, leder till stérre fordndringar.

-Forandring r alltid pdgaende. Dra fordel av det genom att paverka i positiv riktning.
-Det dr enklare att géra mer av ndgot som &r framgangsrikt én att stoppa nagot oonskat.

-Det dr mer hjdlpsamt att positivt formulera klientens beteende dn att fokusera pa det



negativa.

-Lagg marke till ndr problemet inte uppstar...... utan.... nédr det fungerar.

3.4.3 Prochaskas och Di Clementes modell

Prochaska och Di Clemente beskriver fordndring som en process i olika delar och har delat in
processen 1 sex faser (Hester & Miller 1989). Modellen inriktar sig frdmst pd
alkoholmissbrukare men den &ar Overforbar pa alla former av "missbruk" (rokning,
matmissbruk).

Grundtanken &r att behandlaren ska fa sin klient motiverad att g& vidare frin en fas till nista i
processen. Aterfall betraktas som ett normalt inslag i forindringsprocessen.

I den forsta fasen ar individen inte medveten om att det dr nagot problematiskt.Problemet
finns, omgivningen ddremot &ir oftast medveten om att ndgot &r problematiskt.

I den andra fasen borjar individen forsta att det dr problem men han ser bade for- och
nackdelar.

I fasen dérefter , den tredje , tippar vagskalen over till forman for en fordndring och individen
fattar ett beslut.

I den fjdrde fasen agerar individen for en fordndring.

I den femte fasen uppritthéller han sitt nya beteende och om han inte gar ur
forandringsprocessen med bibehallen fordndring , aterfaller han 1 det gamla beteendet.

Aterfallet #r den sjdtte fasen som sedan foljs av den forsta fasen etc.

Modellen utgar fran att individen genomgar de olika faserna fler &n en géng innan slutligen ett
fordndrat beteende kan uppritthéllas. Som behandlare ska man forst ta reda pd var i processen
klienten befinner sig och sedan anpassa sina interventioner direfter.

I den forsta fasen behdver klienten hjdlp med att bli varse sitt problem, i den andra fasen
behdver han hjdlp med ambivalensen, att granska fordelar och nackdelar med missbruket och
viga dem mot varandra. Dérefter behover klienten hjilp med att fatta beslut och sedan stod
for att genomfora det. Nar sa individen ska uppritthalla sitt nya , nyktra beteende, kan han
behova hjéilp med nya strategier for att klara svéra situationer som han tidigare 10st med att t
ex dricka alkohol.

3.4.4 Metod enligt Hester och Miller

Hester & Miller (1989) beskriver hur man kan man 6ka en klients vilja och motivation till att
deltaga i ndgon form av behandling genom att undanrdja praktiska hinder; kostnader, resvig
och liknande.

En faktor for att oka ndgons motivation, 4r om personen upplever att han/hon har haft
mojlighet att vilja sjdlv, t.ex. néar det géller behandlingsinstitution. Det bor finnas alternativ
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att vdlja bland. En metod att motivera en person att dndra sitt beteende kan vara att oka
klientens medvetenhet om ex. rokningens eller alkoholens kostnader; att forsdka minska
attraktiviteten i missbruket eller sjukskrivningen etc.

Forfattarna beskriver ytterligare en paverkansfaktor ndr det giller att 0ka missbrukares
motivation; yttre héindelser som kan tvinga klienten att &dndra sitt betéende. Om en person
riskerar att forlora sitt jobb om den inte slutar missbruka kan det oka sannolikheten att fa
denne att fordndra sitt betéende.

Nagot annat grundldggande inom motivationsteknik ndr det giller alkoholister &r enligt
forfattarna att behandlaren ger positiv feedback.

Behandlaren bor dven sdtta upp realistiska mal tillsammans med sin klient och ha en
hjilpande och empatisk attityd. Behandlarens optimism péverkar ocksa klientens motivation.
Klienter som upplever att behandlaren vil/ hjdlpa blir mer intresserade av behandling och mer
fordndringsbendgna.

3.5 Handledning / forhallningssatt

Handledning dr viktigt i allt kvalificerat arbete med méanniskor, oavsett vilken teori man
utgar ifran. Nedan presenterar vi nagot om vad handledning kan vara och vad syftet med den
ar.

Nar vi talar om handledning menar vi en regelbundet dterkommande gruppsittning dar man
diskuterar pagdende drenden pé ett strukturerat sitt. Gruppen traffas t.ex. var 14:e dag och
leds av en person med darfor avsedd utbildning, t.ex. en psykoterapeut eller en erfaren
psykolog eller socionom med handledarutbildning.

Handledaren bor vara extern, alltsd en person som normalt sett inte arbetar 1 den grupp den
ska handleda. Handledaren behdver nodvéndigtvis inte ha erfarenhet av att ha arbetat med
samma arbetsuppgifter som gruppen den ska handleda.

I en handledning kan man bearbeta egna upplevelser av besvirliga drenden och fa hjélp med
att hantera kénslor som vécks 1 métet med de forsdkrade. Handledning kan vara bade ett sétt
att dela erfarenheter med sina kollegor och att fa ventilera sina upplevelser. Det kan vara ett
sétt att forebygga utbridnning hos personalen.

Syftet med handledning &r enligt Lennéer-Axelsson & Thylefors (1987) att:

*ge fordjupad metodtraning
*integrera teoretiska och praktiska kunskaper

*0ka behandlarens forméga att anvidnda sig av sina egna emotionella och intellektuella
resurser 1 arbetet

*0ka formégan att forstd pagaende processer mellan klient och behandlare

*6ka formdgan till sjdlvobservation och sjidlvkédnnedom
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Handledning kan vara ett medel, att utnyttja i det praktiska arbetet, for att fa fordjupad
kunskap. Det dr en spdnnvidd mellan att fa hjdlp med drendedragning till att fa hjalp med
omedvetna stillningstaganden, férdomar och asikter som man kan ha mot sin klient.
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4 SYFTE OCH PROBLEMFORMULERING

4.1 Syfte

Vart syfte ar att ta reda pad hur rehabiliteringshandldggare ser pa motivation och
motivationsarbete och i vilken utstrackning motivationsarbete bedrivs pa forsakringskassan.

4.2 Problemformulering

Motivation inom forsakringskassans rehabilitering

-hur ser yrkesrollen ut?

-hur ser handldggarna pa sitt arbete ?

-motivation for rehabiliteringshandldggarna - vad &r det ?
-mdjligheter och hinder for att bedriva motivationsarbete ?

-motivationsarbete pa forsidkringskassan, hur ser det ut ?
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S METOD

Motivation inom forsdkringskassans rehabilitering- vad ar det ? Uifran
problemformuleringen har vi har valt att gora en kartliggning av hur motivationsarbete ser
ut inom forsékringskassans rehabilitering. Eftersom det hittills ar ett i1 stort sett outforskat
omrade har vér studie ett undersdkande syfte. Vi har anvint kvalitativ metod.

Studien dr representativ for de personer pa de tre lokalkontor vi har intervjuat pa.

Vi har gjort en litteraturstudie med s6kord pa motivation-motivationsarbete- rehabilitering. Vi
fann inte s& mycket som rorde kombinationen av ovanstaende begrepp; ingenting som vi
sedan har anvént oss av. Intervjuerna dr gjorda med arton rehabiliteringshandléggare i
Stockholm. Studien &r gjord under en begransad tid pa drygt tre ménader.

Urval av kontor. Valet av kontor har skett pa ett strategiskt sitt. Genom kontakter pa de tre
lokalkontoren har vi fatt hjalp med forankring och information om var undersokning, samt
tidbokning av véra intervjuer.

De intervjuade kontoren dr 1) ett kontor i innerstadsmiljo, 2) ett kontor i ett av hyreshus
dominerat omrade byggt pa 1970-talet och 3) ett kontor i ett villadominerat omrdde. Kontoret
1 hyreshusomradet har mycket invandrare och ett hogt ohilsotal. Innerstadskontoret har
manga ensamboende och psykiskt sjuka forsikrade. Kontoret i villaomradet har manga, enligt
handldggarna, mera motiverade forsédkrade. Av tidsmissiga skl har vi inte jamfort kontorens
befolkningsunderlag pa ett djupare sitt.

Urval av handldggare.Urvalet av handlaggare har skett slumpmaissigt med slumptalstabell.
Innan intervjutillfdllet fick varje intervjuperson ett kort informationsbrev om undersdkningen
(se bil 1). Sektionscheferna pa de berorda rehabiliteringssektionerna fick samma brev. Vi har
inte haft nagot bortfall.

Intervjuernas genomférande. Intervjuerna har genomforts utan bandspelare. Vi tror att
bandspelare skulle kunna vara ett stressmoment i intervjusituationen. Vi har istéllet fort
mycket noggranna anteckningar under varje intervju. Frdgorna har stillts Oppet till
handléggarna. Varje intervjusession har tagit ungefar en och en halv timme.

Vi har delat upp intervjuerna mellan oss och intervjuat nio handldggare var. Vi har inte haft
mojlighet att vara tva vid intervjuerna pa grund av tidsbrist . For att inte forlora nagot innehall
frdn intervjuerna har vi skrivit rent dem s& snart som mojligt efter varje intervjutillfille.
Fragorna har fokuserat dels péd handlaggningen och yrkesrollen, dels pa
motivation .Intervjuerna dr gjorda under vecka 7 - 9 1996. Handldggarna har varit mycket
villiga att dela med sig av sina erfarenheter och synpunkter, s& vi har haft ett rikt material att
arbeta med.

Bearbetning av intervjuerna. Intervjuerna gjordes med Oppna frdgor (se bilaga 2). Vi
grupperade svaren utifrdn olika teman. Se exempel nedan:  Fragan "Vad dr motivation ?"
stdlldes till handldggarna. Vi grupperade deras svar i olika huvudomréden; 1) nigot positivt,
2) en vilja, 3) nagot man gor, 4) nagot man har. Vi placerade de olika handldggarnas svar
under de olika huvudomridena. Genom att ligga samman handldggarnas svar pa detta vis, har



vi fatt en tydlig bild av deras asikter.
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6 RESULTAT

6.1 Nagot om intervjupersonernas bakgrund

Den genomsnittliga anstéllningstiden pd forsdkringskassan for intervjupersonerna ér 16.6 ar.
Den som har lidngst anstéllningstid har jobbat 30 &r och den som har kortast anstéllningstidhar
jobbati 5 ar. De flesta av de intervjuade har en anstdllningstid pa 20 &r.

Tio handldggare av arton har gymnasieutbildning eller dirmed jamforbar. Tre handlaggare har
nagon form av hogskoleexamen. Femhandldggare har grundskoleutbildning/folkskola. Tva
handldggare har dessutom (med ett leende) sagt att de har gétt i LHS, livets harda skola.

De flesta handldggarna har arbetat med andra yrken i olika omfattning innan de borjade pa
forsakringskassan.

Handldggarna fick under intervjun svara pa ett antal 6ppna fragor om begreppet motivation
och om handldggning/ yrkesrollen. Nedan redovisas handlaggarnas svar efter de grupperingar
av svar vi har gjort. Svaren kan ha himtats frdn flera olika fragor till en rubrik. Se metod
under rubriken "bearbetning av intervjuerna".

6.2 Motivation
6.2.1 Motivation -nigot man gor

Handldggarna svarar att motivation till storsta delen a4r ndgot man gor; man gér ndgon
motiverad. Det tar flera gdnger, svarar ett par av handlaggarna. Om det t.ex. inte fungerar vid
forsta tillfdllet tar man upp det igen vid ett senare tillfdlle. Handldggarna ser motivation som
en process och som en vilja. En vilja att gora nagot, en vilja till fordndring, en vilja att
prestera. Saknas denna vilja beskrivs personen som omotiverad.

6.2.2 Motivation-nagot positivt

Flertalet handlédggare ser motivation som négot positivt. I samtal med de forsdkrade stéller
handldggarna deras motivation 1 relation till forvarvsarbete. Handldggarna berittar att de
motiverar med de fordelar som foljer av en dtergdng i arbete. Man anvénder da, forutom
ekonomiska vinster, vinster med att komma bort frdn den passiva rollen som sjukskriven,
och vinster socialt sett; den forsékrade kan borja triffa andra ménniskor och fa en bittre
dygnsrytm. Det giller t. ex. att motivera invandrarkvinnor med sociala skdl, da de manga
ginger inte har nagot socialt liv utanfor familjen.

6.2.3 Motivation-ett forindringsarbete

Manga handldggare ser motivation som ett fordndringsarbete. De ser sig sjdlva som de som
lagger fram idéer, styr samtalet och ska fa de forsédkrade att inse virdet av en fordndring.

"En inre kraft som mdnniskan har, hur mdnniskan sjilv ser pd sin situation, jag forséker
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overtyga om att det finns andra maojligheter dn att stdda, jag forsoker prata om hur just den
mdnniskan sjilv ser pd det. Jag forsoker formedla en positivare bild, visa att det finns
mdojligheter”

Nagra handldggare beskriver motivation sa hér:
"Det dr att gora motiverad och att bli motiverad".
"Motivation dr att fd och ge"

"Motivation ligger pd alla punkter..”

“Just idag tdinker jag pa lirkning, det dr mdnniskor som varit sjuka vdldigt linge...Man far
prata, ge dem en ideé, sdga: prata med din doktor, det dr ju en process liksom.....jag forsoker
fa dem att se madlet, de har ju ofta drommar om ett mal, jag berdttar om hur de kan na malet.
Jag brukar sdga att det tar tid, jag brukar sdtta malet ganska langt fram, sen foljer vi upp
under tiden. Jag dr ganska generos med deras forsorjning under tiden, for den dr de vildigt
oroliga for, det dr det primdra for mdanga av dem”.

Hur man lyckas 1 rehabiliteringsdrenden eller inte beror pé vilket samarbete man har med
arbetsgivare och andra myndigheter , den forsdkrades motivation och nir 1
sjukskrivningstiden handlédggaren traffar de forsékrade.

6.2.4 Motivation - de omotiverade

En del handldggare sdger att det finns manniskor som dr helt omotiverade. Det som styrker
det, dr att dessa forsdkrade beskrivs sakna vilja. Handldggarna ser rehabliteringsmdjligheterna
som sma 1 dessa fall. Det ar inte sa stor id¢é att arbeta med dem. Det kan vara personer med
smértsymptom eller presumtiva sjukbidragstagare.

"Jag kan inte alltid motivera - det mdste finnas ndagon liten motivation hos den forsdikrade"
"Vad behovs for dem som inget vill? Ndgon slags samtalskontakt, ingen har tid med det idag.

Vi dr ju inga behandlare. Ofta hamnar de pa soc. och far socialbidrag. Ofta har de blivit sd
krdnkta om man dragit in deras ersdttning att inget gdr att gora. Det dr ju svdrt om de
forsdkrade inte vill".

"Ja, jag tror att det finns mdnniskor som dr helt omotiverade. Jag kan jobba hur linge som
helst, men det leder ingen vart. Jag mdste dnda forséka motivera dem.....men man kan kdnna

dd i borjan att det leder ingen vart....man kan inte ge upp, man maste forséka minst en gang
tycker jag".

" Det dr svart ndr en forsikrad kommer och tycker att allt dr kort, ndr man mdste motivera
frdn botten."

Ett par handldggare sdger att man vid fOrsdkrades brist pd motivation, kan anvinda sig av
myndighetsutovning, t. ex. indragning eller avslag av ett formansslag.
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”En mdnniska som inte dr motiverad har ju ingen grund for sjukbidrag”.

“Jag kan inte alltid motivera - det mdste finnas ndgon liten motivation hos den
forsdkrade.Annars mdste vi utreda sjukpenningrdtten” .

6.2.5 Motivationsarbete

Vi fragade handlidggarna vad de anser att motivationsarbete dr och om det ingér i arbetet som
rehabiliteringshandlaggare.

Manga handldggare sdger att de arbetar med motivationsarbete i ndgon form. De flesta
svarar att de ser motivationsarbete som en form av behandlingsarbete.

"Viss behandling gor man dndd - om man sdger att ndn kommer tillbaka till jobb, sd har man
vdl deltagit i behandlingen”.

Motivationsarbete handlar dven om mal. Vilka mil den forsdkrade och vilka har
handldggaren? Det dr viktigt att man arbetar mot samma mal. En handldggare berittar att hon
lagger upp maélen langt fram , sedan arbetar hon med hur den forsdkrade kan nd mélen. En
annan handldggare beskriver hur hon lagt upp enkla mal till den forsdkrade som &ar
mojligaatt uppna, for att den forsékrade inte ska forlora kontakten med arbetsplatsen;

" Du kan ju ga till arbetsplatsen och dricka kaffe en gang i veckan".

En annan handldggare beskriver hur hon peppar de forsidkrade att komma vidare.Hon
letarefter undantag for att forstarka det friska, och betona det som fungerar.

" Kan du inte berdtta for mig hur det dr ndr det inte gor ont?"

Nagra handlidggare sidger att man arbetar med motivationsarbete, men det dr inte direkt nagot
man talar om. Det dr ndgot som bara utfors och finns med 1 arbetet. En handldggare séger att
det dr nagot man hort pé olika kurser och anser att det dr det man maste jobba med.

"Ja, det gor vi, eftersom man trdffar pa omotiverade mdnniskor. Det dr ndstan den storsta
delen, man maste hela tiden driva drendet framdt. Mdnniskor som inte mdste motiveras
hamnar knappast hdr, de fixar sitt sjilva, det dr en stor del av jobbet, men man pratar inte om
att man gor det. Det dr vdl det som gor att man blir utbrind - man orkar inte motivera
mdnniskor- det har liksom runnit over. Ndr jag fick ert brev forstod jag forst inte vad ni
menade. Man lirkar eller kor hdarda vigen att man drar in".

6.2.6 Det finns hinder for att utova motivationsarbete.

Det som sérskilt sdgs av handlidggarna ar att de har for ménga drenden de ska arbeta med.
Man hinner helt enkelt inte med. Det ar svart att prioritera. Handldggarna upplever att alla
arbetsuppgifter bedoms vara lika  viktiga frin arbetsledarhéll. Det finns ingen uttalad
prioritering.

Handlidggningstiderna ska helst hallas korta och, som ndgra handldggare sdger: det tar flera
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génger att motivera nagon till en fordndring. Om det inte fungerar vid forsta motet fir man ta
upp det vid nista, ibland far man ta upp det pa ett annat sitt.
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6.2.7 Handléiggarnas motivation

Motivation ar, som tidigare ndimnt, ndgot som handlaggarna sédger att de gor till storsta delen;
man gor ndgon motiverad. Samtliga handliaggare syftar i1 intervjuerna pa de forsdkrades
motivation néar de talar om motivation i rehabiliteringsarbetet. Endast en handlaggare ndmner
handldggarnas motivation:

“"Handldggarnas motivation diskuterar ingen, men man ger naturligtvis sina signaler sjdlv.
Det handlar om vad man far for signaler fran sin arbetsgivare. Lonemdssigt dr mitt arbete
inte sa mycket vdrt. Det handlar ju ocksd om hur ndrmaste arbetsledaren ser pa mitt arbete,
hur viktigt dr det med rehabilitering?”

Flertalet handldggare berittar att de diskuterar d&renden med varandra for att stotta varandra
och komma framat i drendena. Det finns olika konstellationer for att diskutera drenden.

Ett av kontoren har en speciell grupp dir de diskuterar drenden. P& ett av kontoren kan man ta
upp knepiga &drenden pa sektionens informationsmoten. Pa alla kontoren beréttar
handldggarna att de alltid kan ta rad och hjilp av varandra, men samtidigt sdger de att alla ar
véldigt upptagna av sina egna pagaende &drenden. Mgjlighet finns ocksa att rddfraga
forsakringskonsulterna. De flesta handldggarna sidger att de har idéer om utformningen av
rehabiliteringsarbetet som de bdde framfor och genomfér. Som exempel ndmns olika typer av
teamarbete pé lokalkontoret och aktiviteter for de forsékrade.

"Framfor ideer? Ja, det gor jag. Min arbetsgivare lyssnar, jag far gehor, jag blir kreativ.
Bara jag kan motivera”.

6.3 Yrkesrollen

For att fa reda pa hur handlédggarna upplever sitt arbete har vi stéllt fragor kring yrkesrollen
och handldggningen.

6.3.1 Hur ser handliggarna pa sin yrkes roll

Handlidggarna som vi intervjuade pekar vid manga tillfdllen ut exempel pa en oklar yrkesroll:
En yrkesroll som dr oklar pa flera nivaer. De ska bade vara ute bland samarbetspartners och
helst tillgdngliga for de forsékrade inne pa kontoret samtidigt:

" Jag kinner mig ganska otillgdnglig. Man skulle 6nska att man fick ha tva dagar telefonfritt
och resten av veckan ta besék. Ledningen sdger emot sig sjdlva, ndr de sdger att man inte ska
vara pd kontoret, man ska ju vara ute pa arbetsplatsbesok. Jag hinner inte med journalféring
och bilagenumrering.”

"Definitionen av var roll efterlyses - det skulle underlitta mycket, om man ska fa storre
effektivitet. Och det vill ju statsmakterna. Vad ska vi jobba med? fragar vi cheferna, ja, vi ska
jobba med allt, svarar vida."

Man &r en myndighetsperson séger flera av handldggarna.Det dr viktigt att vara medveten om



20

detta och tydliggdra ramarna inom kassan for de forsdkrade. Man har som handlaggare en viss
makt, som man maste vara vara klar dver.

"Jag har stora paverkansmdjligheter, man har mycket makt, jag tror de forsdkrade ser en som
en myndighetsperson.Jag tror att vi upplevs som en myndighet, kanske dnnu mera nu. Man
ska granska allt som kommer in, det vet folk,man ifragasdtter och fortroendelikaren
ifragasditter. Det finns ju siffror pd allt!"

6.3.2 Vilka egenskaper och kunskaper bedoms som viktiga ?

Vilka egenskaper och kunskaper maste handldggarna ha for att klara av sitt arbete ?

Att kunna kénna empati och att ha mianniskokédnnedom &r grundldggande anser handldggarna.
Vidare sidger de att man behover omvérldskunskap, man behover kunna sétta granser och bor
vara stresstalig. Man maste vara flexibel och gédrna ha tidigare yrkeslivserfarenhet

Det dr mycket viktigt for handldggarna att kunna /agen.(Lag om allmén forsdkring). Detta f6r
att alla forsékrade ska f4 en sa lika handldggning som mojligt. Juridiska kunskaper samt
kunskaper 1 medicin bedémer handlédggarna som viktigast.

"Man bér vara serviceinriktad, flexibel, det stdills hoga krav nu, man ska kunna forhandla
med arbetsgivare, man ska kunna sdtta grdnser , man ska vara stresstdlig, kunna halla mdnga
bollar i luften samtidigt. Man ska vara allt-i-allo och bade sortera post och koka kaffe."

"Man mdste ha kunskaper om forsdkringen for att veta hur man handldgger ett drende. Man
maste kunna ta folk sa att det inte blir konflikter. Det dr ofta sjuka mdnniskor vi trdffar, sjuka
pd olika sditt.

6.3.3 Hur moter man manniskor ?

Nastan alla handldggarna anser att det dr viktigt att de kan lyssna, hjédlpa och stdtta den
forsdkrade. De dr noga med att skapa ett bra mdte med sina forsdkrade. Att forsoka skapa ett
sadant klimat att den forsékrade vill berétta sjdlv. Detta gor de genom att forst prata lite om
vader och vind, for att forsoka fa den forsdkrade att kénna sig avspiand. Flera handldggare
sdger att det dr viktigt att man kan skratta tillsammans ibland. Efter “uppvdrmningsfasen”
later de den forsdkrade beritta. Handlaggarna tycker att det &r viktigt att de dr forberedda
innan motet genom att ha 14st akten och ha tillrackligt medicinskt underlag.

For att ett mote ska bli bra menar handldggarna att det dr viktigt att den fOrsdkrade ar
motiverad. Det dr viktigt att vara tydlig i sin framtoning; tala om syftet med métet och berétta
vad kassan kan gora och inte gora.

Flera handliaggare siger att de "bara" ska samordna. De ska samla in uppgifter och slussa den
forsdkrade till rétt instans. Handldggaren ska vara en slags spindel i ndtet mellan
arbetsgivaren, sjukvirden, facket och Ovriga instanser som kan finnas med 1
rehabiliteringsarbetet.
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" Man dr en samordnare egentligen, man ska forklara kassans roll, man talar om ganska
tydligt vad det dr vi gor, syftet, man har en ganska viktig roll, mdnga forsdikrade drvilsna ,
ofta far man ju vara en kurator. Det kan vara svart att sdtta grdnser gentemot de forsdkrade.
En del forsdikrade har ju inte de kanaler man tror att de har; att tala med ndagon. Man far ta
den biten ocksa ndr man skapat ett fortroende."

Handldggarna beskriver att det ar ett vildigt komplext arbete med manga infallsvinklar och
manga kontakter att skota parallellt. Det dr en stindig avvéigning mellan att engagera sig och
att halla en lagom distans till den forsdkrade och Ovriga parter i drendet.

6.3.4 Vad ir positivt och negativt i arbetet ?

Det som alla handldggarna berédttar att de tycker om 1 sitt arbete som
rehabiliteringshandldggare, &r alla kontakter med ménniskor och med andra
rehabiliteringsaktorer.

Négra handlaggare beskriver hur tillfredsstdllande det kénns nér de ser att den forsékrade &r
pa véig ut 1 jobb och nér de kénner att de lyckats med att hjédlpa en forsdkrad.

"Jag tycker vildigt mycket om mdnniskor.Jag far ta mycket egna initiativ.Vi har en kurs for
forsdkrade, som leds av tvd psykoterapeuter. Gar ut pa att vinda kris till mojlighet, en ldttare
form av gruppterapi, en resursinventering av sig sjalv".

"Det dr roligt att jobba med mdnniskor. Jag forséker géra det bista mojliga for dem
Eftersom vi jobbar med sjuka madste man forséka gora det, samt att fa dem i arbete, det dr ju
mdlet"

Det som beskrives som svart dr bl.a nir samarbetet med andra rehabiliteringsaktorer inte
fungerar. Flera handldggare ndmner att de har svart att koppla av arbetet och funderar pa
drenden pé fritiden. De far dubbla budskap i form av att de bade ska vara en stodperson och
ska sétta granser gentemot de forsikrade. En del handldggare har svért att avgrinsa vad som
ar deras arbetsuppgifter eller inte. De upplever en osikerhet nér det géller andra myndigheters
insatser och ansvar 1 drendena.

"Den storsta svdrigheten dr ldkare som inte tar sitt ansvar. De ldmnar &6ver mycket.
Arbetsgivare har i manga fall en ovillighet att stdlla upp.Det dr svart och trakigt. Det dr bara
ekonomi och pengar......kinsligt fordelat..... Alla skjuter ifrdn sig, landstinget, socialtjinsten,
arbetsgivare, fel, det dr fel grejor som sdtts in.....En trakig bit som skall skotas bittre. Det
finns for lite kunskaper ....... trist att tjafsa om pengar i onddan, man hor hur man ldter. Den
biten skulle man kunna slippa ,men i och med att ingen har pengar blir de forsdkrade
hdnvisade till att "hér med kassan". Det dr" sjilvklart” pd landstinget.” ( not :att man
hédnvisar till forsakringskassan)

Administrativa rutiner beskriver manga handldggare som en svérighet i arbetet, exempelvis
LUS-maitningar (lokalt uppfoljningssystem av langa sjukfall). Handldggarna sédger vidare att
det dr svart med forsdkrade som betraktas som omotiverade. Da beskriver handldggarna
situationen som helt I14st. Det dr ingen id¢ att arbeta med de forsdkrade som beskrivs sakna
vilja att gora négot.
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6.3.5 Vilket stod behover / efterfragar handliggarna ?

Vad behover handlidggarna 1 sitt arbete? Vilket stod efterfragar de? Néagra av de intervjuade
uppger att de har lite stdd frdn arbetsledningen, bade nér det géller att lansera egna idéer och
ndr det géller stdd 1 yrkesrollen. Det dr svart att prioritera bland alla olika arbetsuppgifter och
manga upplever att de inte fér stod av arbetsledningen att gora detta.

"Man stoter pa patrull ndr det gdller att framfora idéer, det gor att man har tystnat litegrann"

"Det finns ndstan inte ndagra riktlinjer... det finns inte uttalat uppifrdn. Det finns mdnga olika
signaler fran ledningen ....."

Handlidggarna efterfragar flera olika typer av stod:

-telefonsvarare, telefonfri tid

-béttre datastod

-mera samarbete mellan olika kontor

-handledning

-tid att fundera och reflektera

-fungerande drendedragningsgrupper

-gemensamt ansvarstagande for varandras drenden vid sjukdom eller annan franvaro
-stod fran kassans ledning, mera stdd fran forsékringsradgivare eller -konsult

....... kanske mera stod fran kassan overhuvudtaget, att man fran kassans sida beméter den
kriktik som har varit, mdnga vet ju inte riktigt vad kassan gor."”

..... Ndr jag dr borta har ingen tid med mina drenden, det dr svart att komma tillbaka dd, det
skulle finnas en"pool” med extraanstdilld personal for det. Aven de forsikrade har ju dsikter
om det, det handlar om rdttssdkerhet".

6.3.6 Hur enhetlig ir handliggningen ?

Hur enhetlig beddmer man att handliggningen av rehabiliteringen adr ? De allra flesta
handlédggarna svarar att man jobbar olika i handldggningen. Man tror att det beror pa
skillnader nér det géller att bemota manniskor och skillnader i mdnniskosyn. Ménga papekar
att likheten finns nér det géller lagar, ramar och arbetsmetodik.

Men nédgra handldggare sdger att det kan bli slumpmaissiga beslut beroende pa vilken
handlédggare som har fattat beslutet. Ménga av handldggarna siger att de diskuterar drenden
med kollegor - forsta basta. Ett kontor har en speciell grupp diar man diskuterar drenden.

"Vi har pa kontoret en arbetsmetodik som vi ska folja.Jobbar ganska lika. Ingen har samma
bedomningssdtt. Diskuterar mycket med varandra och pratar med andra innan t.ex ett kop av
tjdinst. Resonerar med varandra. Man mdrker dd"
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"Vi tror att vi jobbar lika men det dr tvirtom. Vi ldgger upp moten pd olika sdtt. En del tar
mdéten med forsdkrade rdtt upp och ner och " klipper”, andra gor "kuratorsjobben" med de
forsdkrade och pratar lingre."

6.3.7 "Vi ska inte vara nigra kuratorer'/ vad gor en kurator

Tidigare 1 denna rapport har beskrivits att handlaggarna anser att det &r viktigt att lata de
forsdkrade beritta, att kunna lyssna, stotta och hjdlpa. Detta kommer igen i flera av de fragor
vi stéllt. Samtidigt &r ménga av handldggarna noga med att understryka att de inte ska vara
nagra kuratorer. De séger att man inte fir komma f6r nira de forsédkrade och maéste vara noga
med att sétta granser gentemot dem.Man far inte bli for privat.

“Jag dr representant for en myndighet. Jag knyter en person till mig om jag avviker fran det.
Inte bli "du och bundis” for da knyter jag personen till mig....Man ska inte binda ndgon till
sig for det dr viktigt for varje person att styra sitt liv.....Jag har ett bra forhallande till mina
forsdkrade - sdger aldrig deras namn, da kommer man in pd det privata.”

Nagra handldggare sdger att de ibland far fungera som kurator, eftersom ménga av de
forsdkrade dr ensamma och helt enkelt inte har ndgon annan att tala med. Har de en bra
relation med sina forsdkrade vill dessa girna berédtta om mycket som ligger utanfor ”drendet”.

"De forsdkrade behover mycket stod. Sjukvdrden har inte tid och till soc. gar man inte
gdrna’.

Eftersom uttrycket ” vi ska inte vara nagra kuratorer” kommit upp i flera sammanhang under
var studie fragade vi handldaggarna vad de anser att en kurator gor.

De flesta av handldggarna beskriver kuratorns jobb som ett praktiskt arbete. Kurator dr nagon
som “fixar” och hdnvisar till andra instanser. Kurator beskrivs som en person som ordnar
véardplats och handikapphjdlpmedel, en som &r en ldnk fran sjukvarden och utdt och har
kunskaper om samhéllet. Det dr ett arbete dér det ingar rddgivning och stodsamtal. Ménga av
handlédggarna beskriver arbetet som en > ldttare terapeutisk kontakt”. Ett fatal handlaggare
svarar att kuratorsjobbet dr ett rent terapeutiskt arbete och da syftar de péd kuratorer inom den
psykiatriska vérden.

6.3.8 Om utbrindhet i arbetet

Det ér svért att jobba med rehabilitering, nér det inte finns tillrickligt med arbeten eller ratt
sorts arbeten att rehabilitera till

Flera handldggare ndmner att de kinner sig tyngda av arbetsbelastningen. och att de tar med
sig arbetet hem.. Ett par av handldggarna berittar att de har idéer hur de vill fordndra arbetet,
framforallt nér det géller handlaggarrutiner. men négra av de édldre handldggarna beskriver att
de inte har s& mycket idéer ldngre. Lusten och orken har minskat med &aren. Nagra
handléggare beréttar att det dr tungt med de forsidkrade som beskrivs som omotiverade.

“Man fdr prata med de forsdkrade som med barnungar. Man blir utbrind sjdlv. Man orkar
inte”.
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"Det dr svart att fa kontakt med tragiska mdnniskor....tar med sig problemen hem....till sig.Det
dr mycket arbete med drendena. Tiden till annat rdicker inte till. Det dr svart att hitta rdit
grejor for rdtt person ndr det gdller rehabilitering”.

6.3.9 Handledning

Ett kontor har handledning vid intervjutillféllet. Ett kontor har haft handledning i1 samband
med en tidigare sammanslagning.

Ett kontor hade handledning for ett och ett halvt ar sedan. De handldggare som har haft
handledning har tyckt att det har varit bra.

"Vi har haft handledning for ett och ett halvt ar sedan. Jag var med....det var jittebra. Man
hjdlpte varandra att bena upp drenden, man fick stod hur man skulle gd vidare, eller ta hjdlp
utifran. Det dr av ekonomiska skdl vi inte har handledning nu ocksa."

Nagra handldggare har valt att inte vara med 1 handledningen, &ven om mdgjlighet har funnits.

"Vi har handledning sen tva veckor tillbaka. Jag dr inte med sjdlv. Jag har valt att inte vara
med for min arbetsborda dr sa tung. Jag jagar tid....."

De som inte har haft handledning har sagt antingen att de inte har tid med handledning eller
att de anser att de inte behover det, da de tycker att de kan hantera sina forsékrade.

" Handledning - nej vi tycker vi dr proffsiga pd lokalkontoret. Man kan diskutera med FL
(forsdkringsldkare)."

Négra handldggare har inte fatt mojligheten att ha handledning.

"Arendehandledning har jag inte haft . Det skulle vara viildigt bra - man dr ju ensam i sina
drenden. Kollegerna dr ju ofta upptagna, dven om man kan diskutera med dem.”

"Ibland tycker jag att man behover hjilp da vissa drenden dr sd svdara , det kan vara
Jjdttesvara samtal, ibland har jag haft tankar om detta 6ver helgen, om man t.ex. har haft ett
svdrt samtal pd fredagen."
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7 DISKUSSION

7.1 Vad ir motivation pa forsikringskassan ?

Vad ér motivation for en rehabiliteringshandléggare ?

Motivation beskrivs 1 huvudsak som en vilja, av de handldggare vi har intervjuat; en vilja till
fordndring. Manga av handliggarna menar att man antingen dr motiverad eller inte. De
beskriver ocksa att de som dr motiverade, ar det sidllan nagra problem med. Problemen finns
hos de forsékrade som dr omotiverade. Ménga handldggare siger att de kdnner en hopploshet
infor omotiverade personer. Det &dr svart att komma vidare. Ett sétt att hantera detta ar att
skaffa kunskap om motivation , arbetsmetoder och att ha handledning.

Som tidigare ndmnts hédnger begreppen motivation och motivationsarbete ihop och att det &r
ibland dr svart att "klassificera" dessa begrepp. Lis dem gérna sammanhingande.

I bakgrunden beskrivs olika sitt att arbeta med motivation. Dessa metoder kom vi 1 kontakt
med ndr vi arbetade inom socialtjinsten och genom studier . Tvd, av oss utndmnda,
ledstjarnor har vi foljt 1 motivationsmdrkret, Jenner och Revstedt ( se bakgrundsavsnittet ). Vi
utgér fran att mycket av detta ar Gverforbart till forsdakringskassans rehabiliteringsarbete, bade
teoretiskt och praktiskt. Vi vill forsoka ge praktiska exempel pa hur vi resonerar.

7.2 Motivation ur olika perspektiv.
7.2.1 Handléggarnas motivation / de forsikrades motivation

Pé frdgan kring motivation, vems motivation det handlar om, ( frdgan ar Oppet stilld) svarar
handldggarna ; de forsdkrades motiviation. Det dr de forsikrades motivaton de ténker pa. De
ska som handldggare ’goéra de forsdkrade motiverade”.

7.2.2 Delaktighet i motivationsprocessen

Det ar viktigt att understryka att den enskilda handldggaren dr viktig i métet med de
forsdkrade. Mycket viktig. Som vi beskriver 1 bakgrunden kommer den" latent" motiverade
inte igadng av egen kraft. Av det skilet behdver rehabiliteringshandlaggare mer kunskap om
att deras initiativ till fordndringar, deras relationer, engagemang och attityder med de
forsdkrade dr viktiga komponenter i motivationsarbetet. Det innebér inte att man maste lyckas
med alla klienter. Det &r inte heller handlaggarens skuld om en klient inte blir motiverad, men
handldggaren har ett ansvar, for att motivationsrelationen blir s& bra som mgjligt (t.ex. med
de arbetslosa sjukskrivna, som saknar stodet fran arbetsgivare och foretagshilsovard) .

Att ha ansvar for att motivationsrelationen blir sa bra som mdjligt ar naturligtvis inte helt
litt. Aven hir dr det viktigt att resonera s att det inte blir en tyngd for handliggarna.
Spannvidden pé arbetsuppgifter som ska utforas ar stor. Problemen i samband med att det ser
ut sa foljer efter.

I avsnitten om yrkesrollen lingre fram kommer vi att diskutera detta. En viktig del nér det
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géller motivation och motivationsarbete dr att spegla sin egen motivation som handliggare
och att forstd sin egen delaktighet. Nar man som handldggare kdnner det hopplost och svart
att komma vidare &r det viktigt att ha kunskap om olika sdtt att se pa motivation. Detta for att
kdnna nagon form av meningsfullhet i envisa strivanden med forsikrade och  stora
svéarigheter att hdlla malsatta tider. Kénslan av meningsfullhet , envisa strdvanden och
beredskapen att handskas med svérigheter kan ha sin forklaring just 1 motivationen, den
upplevda, bade hos sig sjdlv och hos de forsékrade .

7.2.3 Motiverad till / motiverad for

Istdllet for att se motivation som ndgot man har eller inte har( omotiverad ses som en statisk
egenskap) kan man se de personer man moter, som motiverade i forhallande ¢/l / fér nagot.
Da ger det en vidare syn pa begreppet motivation och sjilva motivationsarbetet en innebord.
Det ger formodligen ocksa en mera hoppfull instillning till de midnniskor man mdter som
handléggare.

7.2.4 Mail, delmal, realisitiska mal i motivationsarbetet

En annan viktig kunskap for att lyckas i motivationsarbete, &r att man formulerar realistiska
mal,motivationen stills i relation til/ nagot mdl. Ett sitt ar att sitta upp mindre delmal for att
pa sikt nd storre mal. Motivationsarbete pd forsdkringskassan kan t.ex. handla om
tillvigagangsidittet att fa en till synes omotiverad person tillbaka till arbete,pa hel eller deltid.
Har méste man som handlidggare arbeta med mer konkreta och kortsiktiga mal, for att inte
snabbt dra slutsatsen att om en forsdkrad inte visar vilja att fordndra sitt sitt att leva, saknar
han motivation. Hir kan det gélla att ta fasta pd den motivation som finns. Det ar viktigt att
inte doma klienten utifran bristande vilja att stélla upp pé ett avldgset slutmal - som att bryta
ett sjukbidrag eller en langtidssjukskrivning . Den forsdkrade kan vara motiverad for en viss
forandring, t.ex. att forsoksvis inleda en kontakt med forsidkringskassan etc. Néar delmal har
uppnatts kan man formulera nya hogre mal, t. ex kontakt med AMI.

7.3 Yrkesrollen

Det som absolut méiste lyftas fram ordentligt 4&r den oklara yrkesroll som handldggarna
upplever att de har.

7.3.1 En oklar yrkesroll

Rehabiliteringshandldggarna beskriver yrkesrollen som otydlig.Den omfattar allt fran att vara
en skarp forhandlare med arbetsgivare och att ha kunskaper i ekonomi, juridik och psykologi
till att sortera post En oklar yrkesroll kombinerat med hog arbetsbelastning och i
forekommande fall med otillrickligt arbetsledarstdod ger hdg stressnivd i1 arbetet. Manga
rehabiliteringsidrenden diar man ska arbeta med ménniskor med psykiska problem, med ldnga
sjukskrivningar och med komplicerade sjukdomar dr svéra . Diffusa sjukskrivningsorsaker
forekommer ofta. Allt detta stéller stora emotionella krav och kunskapskrav pa de
handldggare som ska arbeta med rehabilitering.
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Det finns inte ndgon som verkar kunna precisera vad en rehabiliteringshandldggare egentligen
ska gora, av dem vi har intervjuat. Handldggarna sjilva sdger att det inte finns klart uttalat
fran arbetsledarhdll heller. De sdger att det dr problem; de har fér ménga drenden, hinner inte
med och det finns ingen prioritering.

De forvéntas jobba lika mycket med alla arbetsuppgifter och allt dr lika viktigt, frdn att gora
arbetsplatsbesok till att koka kaffe. Dessutom ska alla administrativa rutiner skotas, parallellt
med arbetet med de forsdkrade. Malsatta tider av &drendehandlidggningen ska héllas och
ohélsotalet ska sénkas. Flera av handldggarna beskriver hur de har svért att koppla av arbetet
pa fritiden och att de upplever arbetsbelastningen for hog. Sett ur ett kdnsperspektiv gar detta
vdl 1 linje med en traditionell kvinnoroll. Kvinnor dr trdnade 1 och vana vid att finnas till
hands for andra och att vara lyhorda for andras behov.

Kvinnor dr genom arbete med barn och hem vana vid att halla p4 med flera olika saker
samtidigt och att 4tminstone under smédbarnsaren stindigt bli avbrutna. Allting &r lika viktigt,
allt delar samma tyngd.

7.4 Utbrandhet

Risken for utbriandhet &r storre ndr vi kdnner oss maktldsa och ldsta av andras krav. Man
behdver metoder for att utdva aktiv kontroll och inte bara finna sig i det som sker. Handlingar
som innebdr val och initiativ. Handlaggarna pa forsdkringskassan har manga krav pé sig.
Arbetsuppgifterna dr manga och skiftande. Utrymmet for handlingar som innebdr val och
initiativ ar litet. Utan kvalificerad hjélp att bearbeta mdten med utsatta minniskor, som kan
vicka mycket kinslor, finns stor risk for utbrdndhet. Stress och utbriandhet orsakas av allt for
manga och allt for ingdende kontakter med klienter i svara livssituationer ( Bernler, Johnsson,
Skarner 1987).

Utbrdanning &r ett syndrom med emotionell utmattning, depersonalisation och nedsatt
personlig prestation, som kan forekomma hos individer som arbetar med méanniskor pa nagot
sétt. Det dr en slags arbetsstress ( Maslach 1985). Emotionell 6veranstrangning och atfoljande
emotionell utmattning ar kdrnan i utbrdnningssyndromet. Man blir slut och orkar inte en dag
till. For att hindra detta skir en del ner pa sitt emotionella engagemang.

Det finns méinga olika sétt att se orsaker och ge forklaring till utbrandhet. Exempel pa detta
kan vara arbetets organisation och bristen pa tdta genuina kontakter i klientarbetet.(Morén
1992)

"Manga forsoker komma ifran  sin emotionella bérda genom att skdra ned pd sitt
engagemang i andras problem. De vill minska sin kontakt med mdnniskor till vad som
absolut behovs for att fd arbetet gjort. De forvandlar sig till smabyrdkrater och behandlar
mdnniskor enligt reglerna. De placerar in dem i nischer och sdtter etikett pa dem, och sedan
rdttar de sina dtgdrder efter etiketten och inte efter individen."( Maslach 1985 sid 12)

Mera kunskaper om motivationsprocessens olika delar kan vara ett sitt att minska risken for
att drabbas av utbréndhet.
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7.5 Empati

Miénga av de vi intervjuade svarar att det dr viktigt att kdnna empati 1 arbetet med de
forsdkrade. Man bor dock inte kénna for mycket empati, och absolut inte " ta dver" de
forsdkrades problem eller engagera sig for mycket, enligt véra intervjupersoner.

Empati har en méingd olika definitioner. Hir presenteras négra. Det kan vara forméga att
kdnna sig in 1 andra ménniskors kéinslor. Ibland anvénds ordet inkdnnande. Det kan beskrivas
som att kdnna for men inte med.

Man kan skilja pa intellektuell empati,dir man stirker sina tankar for varandra och moter
forstaelse for dem, och kdnslomdssig empati, ar det ar fragan om kénslor som inte alltid
behover vara uttryckta i ord. (Lennéer-Axelsson, Thylefors 1987) Att notera, bade pa
forsdkringskassan och alla andra myndigheter. "Minniskor som arbetar i organisationer dér
man moter klienter formedlar inte bara sig sjdlva utan ocksa det deras organisationer
representerar. Representanterna for ordningsmakten blir barsk och formell, representanten for
bidragsgivarna snél eller generds, det beror pa." sid 31 1 Crafoord (1994).

Konstlat stod och forstaelse gor ingen nytta. Det kan resultera i att man som behandlare pé
sikt forstor sin tilltro hos klienten. Overforstdende fran en behandlare utvecklar ingen klient.
Ord som "det hér forstdr jag inte" far istéllet klienten att ténka till.

7.6 Ett kurativt forhallningss:itt

Det som slar oss nidr vi gjort vara intervjuer &r att handldggarna dr eniga om vikten av att ha
ett empatiskt forhéllningssétt gentemot de forsdkrade, samt att de betonar vikten av att kunna
lyssna, vara lyhord och vara ett stod for de forsékrade. Det dr viktigt att kunna sétta grianser
och inte bli for privat med de forsdkrade. Samtidigt sdger handldggarna att de inte ska vara
ndgra kuratorer.

Enligt var uppfattning arbetar en kurator just sd; en person som kan kdnna empati, som ar
lyhord for sina klienter, som kan lyssna och vara ett stdd, samtidigt som hon eller han kan
sdtta granser gentemot sina klienter och inte bli for privat. Om man som handldggare pa ett
tidigt stadium markerar att relationen dr yrkesméssig kan man kosta pé sig att bade anvénda
sig av humor och att vara personlig 1 moétet med den forsdkrade. Det &r stor skillnad pa att
vara personlig och privat. Det behdver inte vara" farligt" eller" fel" att skapa den sortens
relation med sina forsdkrade om man som handlidggare dr medveten om att det handlar om en
professionell relation.

Tyvérr har vi under véra intervjuer stott pa att manga handlidggare ar rddda for att skapa
relationer till sina forsdkrade. Ndgon handldggare sager att hon aldrig tilltalar de forsdkrade
med fornamn, da hon 1 séfall riskerar att bli for privat.

Hans Berglind, professor eremitus i socialt arbete vid Socialhdgskolan i Stockholm diskuterar
detta 1 Socialmedicinsk tidskrift nr. 10- 1995. Han tror att det kanske finns en slags
vanforestillning inom kassan, att kuratorer dr nagra som sitter och "jamsar med".Eller menar
man att en kassahandldggare inte behdver lyssna som en kurator, pd den man talar med ?
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undrar Berglind.

Aven om vi som rehabiliteringshandliggare inte ska behandla, kan vi 4nda ha ett kurativt
forhallningssdtt gentemot de forsdkrade. Det talas ofta inom forsdkringskassan om vikten av
att vara kundorienterad och sitta kunden i centrum. Detta menar vi, stimmer vdl Overens
med att ha ett kurativt forhallningssétt.

7.7 Handledning

Regelbunden extern handledning under ledning av handledarkompetent personal borde vara
en sjdlvklarhet for alla som moter och arbetar med minniskor 1 utsatta situationer.
Handledning kan vara bade ett sdtt att utvecklas i sitt yrke som handldaggare 6ka kvalitén 1
handldggningen  och att forebygga utbrdnning i jobbet. Det bor alltsa betraktas som
forebyggande personalvidrd och kompetensutveckling. Man ldr sig mycket av att ha en
pagaende process med att reflektera dver drenden och att byta erfarenheter av varandra.

Vid intervjutillfillet hade endast ett av vara tre kontor handledning. Det finns handléggare
som har valt, trots efterfrigad handledning, att &nda inte vara med i denna. Detta for att
hinna med att "jobba istillet”

Hensing, Alexanderson, Ahlgren, Timpka ( 1996) har i en studie om Ostergdtlands
forsdkringskassa beskrivit de problem forsdkringskassans handliggare stills infor 1 det
dagliga arbetet. "Handldggarna beskriver problem utifrdn samarbete och kommunikation. De
upplever samarbetsproblem mellan olika rehabiliteringsaktérer, som har att goéra med
strukturella skillnader dem mellan, som olika kunskapstraditioner, skillnader i ménniskosyn
inom olika organisationer. Vidare beskriver rapporten hur skillnader i mentalitet och
yrkesstatus mellan t.ex. kassahandldggare och ldkare kan vara en samverkanssvérighet. Det ar
oklart vad detta betyder for den framtida arbetssituationen i form av utbrindhet, stress och
ohélsa bland forsékringskassans egen personal. Om problemet betraktas ur den forsdkrades
och samhillets perspektiv, framstar det som oroande att personal arbetar med utredande och i
vissa fall bearbetande samtal utan lamplig utbildning och handledning" citat sidan 16.

7.8 Hogskoleutbildning

Det finns en lingre hogskoleutbildning med inriktning pa rehabilitering . Den bedrivs 1 i
samarbete mellan  Stockholms universitet, Karolinska Institutet, och  Mitthdgskolan, ;
Centrum for socialforsékringsforskning. Utbildningen kommer att vara tvdrvetenskaplig. P&
forsékringskassan 1 Jamtland har 6ver 90 % av rehabiliterings handldggarna fitt gé en
tvarvetenskaplig 40 podngskurs 1 dmnet socialmedicinsk rehabilitering. Detta har visat sig ge
positiva resultat, menar Alf Bergroth, docent i socialt arbete och verksam vid
forsakringskassans FoU-enhet 1 Stockholm och vid Mitthogskolan.

En hogskoleutbildning 1 rehabilitering skulle kunna lyfta fram yrkesrollen och 0Oka
kompetensen hos de handldggare som sysslar med rehabilitering. Bergroth (1992) betonar
vikten av att rehabiliteringshandldggarna utvecklar sin kompetens och att man dér sérskilt bor
fora fram utbildning 1 motivationsarbete. Bergroth menar att motivationsarbete &r
grundldggande for allt rehabiliteringsarbete.
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7.9 Vad hinde med lagstiftarens intentioner ?

Réttssdkerhet dr nagot som ofta understryks av handldggarna pé forsdkringskassan. Det dr
viktigt med en korrekt handldggning. Det dr viktigt att kunna lagen och att ha juridiska
kunskaper. For att fa sk. omotiverade forsdkrade att genomgd en rehabilitering kan
handléggaren anvinda sig av den s.k. "moroten och piskan" Nar det géller piskan kan det ske
genom att forsdkringskassan drar in ersédttningen om den forsdkrade inte medverkar. Detta
anvinder man sig av i nodfall.

Péfallande méinga av vara intervjuade handlidggare svarar att de motiverar de forsdkrade.
Ingen hinvisar dock till att lagen sdger att man som handlaggare savitt det 4r mdjligt skall
samrdda/motivera med den forsdkrade.

7.10 Vad siger rehabiliteringsberedningens betinkande SOU 1988: 41 om motivation ?

Detta betdnkande lag till grund for regeringens forslag till den lagstiftning om rehabilitering,
som kom 1992: Lag om allmén forsdkring, AFL kapitel 22.

" Aven forsikringskassorna behdver, for att klara sitt dkade ansvar i rehabiliteringsarbetet,
en utveckling av personalens kompetens.Den personal som skall arbeta med
rehabiliteringsdrenden behdver forutom den vanliga utbildningen for
socialforsdkringshandldggare dven ha goda kunskaper om hur samhiéllets rehabiliterande
resurser druppbyggda och om individens beteenden i rehabiliteringsprocessen. Det sista dr
viktigt, d& motivationen hos den enskilde ofta dr avgdrande for en framgangsrik
rehabilitering".

I regeringens proposition 1990/91 : 141 lamnas forslag till lagstiftning inom ramen for den
allmédnna forsdkringen om ansvar for arbetslivsinriktad rehabilitering och om ekonomisk
ersittning vid sddan rehabilitering. I propositionen ségs pa s. 49 att ..." forsdkrade med behov
av rehabilitering uppmérksammas, att behoven av atgérder klarldggs och att den forsdkrade
motiveras att delta i rehabiliteringen.

Var 1 propositionen betonas "kunskap om individens beteenden i rehabiliteringsprocessen" ?

-Vad hédnde i AFL med forslaget om att uppméarksamma och klarldgga och med satsen "den
forsdkrade motiveras att delta i rehabiliteringen"?

7.11 Rehabiliteringsprocess, en helhetssyn ?

Forsdkringskassan har samordningsansvaret for olika stadier av rehabilitering. Det kan réra
sig om bade medicinsk, social och yrkesinriktad rehabilitering . Flera olika sorters
rehabilitering kan paga parallellt. Grinserna mellan sjukvardande behandling och insatser for
att rehabilitera en person tillbaka i arbete kan vara svara att se. P4 de lokalkontor vi har
intervjuat héller man pa att omorganisera rehabiliteringsverksamheten. Man delar upp
rehabliteringsprocessen mellan olika handldggare. Nér grdnserna dr flytande mellan dessa
rehabiliteringsinsatser finns risken att den forsikrade bollas mellan olika handldggare,
beroende pa var i rehabiliteringsfasen denne befinner sig. Utifran den teori vi har presenterat
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tidigare 1 rapporten och utifrdn vér tidigare erfarenhet som socialarbetare, vet vi att allt
motivationsarbete bygger pa, att ett fortroende och en god kontakt skapas mellan
handlédggaren och den forsdkrade. Om den forsdkrade far byta handldggare bryts en kontakt
och en relation som byggts upp under rehabiliteringstiden.

7.12 Forindringar pi arbetsmarknaden

Olika strukturella faktorer paverkar rehabiliteringsarbetet. En av dessa dr arbetsmarknaden.
Manga dr arbetslosa idag. 73 018 personer var arbetslosa i Stockholms lén i augusti 1996. 1
hela riket var under samma period 431 013 personer arbetslosa. I augusti 1996 fanns det drygt
23 341 personer i arbetsmarknadspolitiska atgérder, de flesta i API; arbetsplatsintroduktion,
ALU; arbetslivsutveckling och arbetsmarknadsutbildning. Det fanns 16 400 langtidsarbetslosa
1 Stockholms lédn. ( Statistik frén ldnsarbetsndmnden).

Utformningen av rehabiliteringen péd forsdkringskassan kom 1 en hogkonjunktur.
Arbetslosheten har aldrig varit s& lag som da. Manga sjukfall slutade dock i sjukbidrag eller
fortidspension och det foranledde regeringen att tillsdtta en rehabiliteringsutredning vars
slutbetdnkande kom 1988.

Idag gér vi mot vad som kallas tvatredjedels- samhéllet. Enkelt uttryckt brukar man forklara
det som att tvé tredjedelar av befolkningen forsorjer den tredjedel som inte kan forsorja sig
sjalv av olika skédl, som kan vara sjukdom eller arbetsléshet. Manga handldggare upplever
svérigheter 1 sddant som forsdkringskassan inte rir dver, som en tuff arbetsmarknad. dér det
bl a blir allt vanligare med projektanstdllningar och osékra anstillningar.

Det kan kinnas svart att rehabilitera forsékrade till arbetsloshet. Kommer likheterna att dka
annu mer mellan de personer som kommer till socialtjdnsten och de som kommer till
forsdkringskassan i framtiden?
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8 SLUTDISKUSSION

8.1 Motivationsarbete - motivationsmetoder i rehabiliteringsarbetet.

Bland rehabiliteringshandldggarna finns ett stort intresse av att hitta okonventionella
16sningar. De beréttar om olika verksamheter for forsdkrade som de realiserat eller drommer
om att starta.

Kan metoder fran socialt arbete som redovisats i bakgrunden anvéndas i rehabiliteringsarbetet
pa forsdkringskassan? Vi anser att det ar fullt mojligt Handlaggarna arbetar i manga fall, mer
eller mindre, redan efter etablerade metoder i1 socialt arbete. Detta faktum gor att det inte
borde vara ett sé ldngt steg att arbeta med dessa metoder och kunskaper i motivation fullt ut.
Handlaggarna ger exempel pa hur de arbetar:

-Att arbeta med realistiska mal &r ett sitt att sétta motivationen i relation till nagot. (jaimfor
med Jenner)

-Att tillsammans med den forsdkrade sitta upp mindre mal.

-Att forstarka det som fungerar; (jamfor med 10sningsinriktad korttidsterapi)

-Att peppa, ta fram nagot positivt ur den forsdkrade, ta fram nagot som inte syns men som

finns latent. (jJamfor med Revsted)

8.2 Fragor kring yrkesrollen att gi vidare med

Handlaggarna efterlyser en mera renodlad yrkesroll. De sdger att de vill arbeta med det som
ror rehabiliteringsfrdgorna och inget annat. Den beskrivning vi sammanfattningsvis fatt av
vara intervjupersoner av yrkesrollen &r att den ar oklar. Man ska t.ex. ha ett empatiskt
forhallningssdtt men inte ett kurativt. Detta dr en klar motstridighet. Hur har denna
uppfattning uppkommit? Hur kommer det sig att den forefaller vara vanlig ? Fortsatta fragor
att stélla sig och granska vidare utifrn detta faktum :

-Finns det nagon kritisk granskning av yrkesrollen ?

-Hur ser arbetsbeskrivningen ut ? Finns det ndgon sadan ?

-Vilket forhallningssétt ska man ha som handlaggare ?

-Ar det ett mojligt att utfora alla arbetsuppgifter pa ett tillfredstillande sétt?

-Vem prioriterar arbetsuppgifterna?

-Ar allt lika viktigt?

8.3 Négra avslutande funderingar

Under arbetets gang har vi noterat att mycket av var ambition att ta reda pa hur motivation
och motivationsarbete ser ut inom forsidkringskassans rehabilitering, till en stor del star och
faller med att yrkesrollen &r sa oklar.
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Storre krav kommer att stéllas pa vad forsakringskassan gor med rehabiliteringsarbetet. Det dr
viktigt att utforma metoder och att "ldna" metoder. Har bor man se over forsdkringskassans
utbildningskrav i framtiden. Det dr angeléget att se dver vidareutbildning for den personal
som redan arbetar med rehabilitering. Det dr dven angeldget att utveckla metodikfragor som
ror rehabilitering.

Bra metoder behdvs som mest ndr man har mycket att gora.

Nir det géller vidareutbildning &r det inte informationsdagar om nyheter i forsékringen. Det
ar naturligtvis viktigt men vi menar att en ldrande organisation kraver mer. For att mota de
nya krav som rehabiliteringshandliggarna moter krdvs en pagéende utveckling och
kompetenshojning. Rehabiliteringsarbetet édr ett kvalificerat arbete och ska ocksa betraktas
som ett kvalificerat arbete. Motivation och motivationsarbete ar bara delar i detta komplexa
arbete. Alla vinner troligen pa en renodling och ett tydliggdérande av
rehabiliteringshandléggarnas arbete och yrkesroll.

Vi vill vicka intresse till en fortsatt diskussion om motivation och motivationsarbete, da vi
genom egen erfarenhet ser detta som en viktig utgangspunkt i rehabiliteringsarbetet.
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BILAGA 1

Tl e, pa rehabiliteringssektionen,

Vi ar tva rehab-handldggare, Matilda Ekstrom och Magdalena Helgesson, som ar anstillda pa
Sodermalmskontoret vid Forsakringskassan i Stockholm.

Under nagra manader 1 var har vi fatt mojlighet att gora ett fordjupningsarbete 1 amnet
motivationsarbete inom rehabiliteringen.

Det ér ett arbete genom Forsékringskassans forsknings och utvecklingsenhet, FoU, som kallas
"Fordjupa vardagskunskaperna". Som handledare har vi en doktorand vid Socialhdgskolan 1
Stockholm, Kajsa Billinger.

Vi dr mycket glada att ni pa sektionen tar er tid med att deltaga i intervjuerna.

Vi kommer att intervjua totalt arton handlaggare om att motivera forsdkrade till att genomga
rehabilitering. Vi kommer att stilla nadgra" vida" fragor, som ldmnar 6ppet for handlaggarna
att beratta.Detta gor vi for att forsoka bilda oss en uppfattning om motivation och
motivationsarbete inom Forsdkringskassans rehabilitering.

Vi kommer att intervjua rehab-handlidggare pa tre olika lokalkontor i Stockholm, for att fa en
jamforelse.

Viért resultat kommer att publiceras i en rapport genom FoU-enheten. Alla som léter sig
intervjuas dr slumpmassigt utvalda och kommer att sta helt utan namn eller annan
identifikation i rapporten.

Vi dr mycket tacksamma for Din medverkan.

Har Du négra fragor dr Du vilkommen att kontakta oss pa telefon 676 20 57.

1996-02-13

Med hilsningar

Matilda Ekstrom och Magdalena Helgesson.
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BILAGA?2

Nagot egentligt intervjuformuldr med helt raka fradgor anvandes inte. Ambitionen var att stilla
sd Oppna fragor som mdjligt. Forst valde vi att stdlla fragor kring handlidggar rollen och
arbetsuppgifter darefter stilldes fragor kring motivation / motivationarbete.

Vi stéllde forst fragor kring handldggarnas, élder,kon, utbildning och hur linge de arbetat pa
forsakringskassan.

FRAGOR KRING HANDLAGGNINGEN OCH YRKESROLLEN HOS
REHABILITERINGS HANDLAGGARE

1.

2.

3.

-Vad ér det roligaste i ditt arbete som rehabiliteringshandlaggare?
-Vad ar svart 1 ditt arbete som rehabiliteringshandldggare?

-Vilka kunskaper/egenskaper bedommer du som viktiga i ditt arbete?
Ge exempel. (Vilken egenskap tycker du dr viktigast att en handlaggare

besitter i motet med en forsdkrad. tex se sammanhang).

4,

-Har du ideer om hur du skulle vilja forma ditt arbete?
Ge exempel;( mer utbildning for att kunna méta m:skor mm)
Framfor du dina ideer. Hur méts dina ideer fran andra.

-Finns det likheter/skillnader hos dig och dina rehabkollegor i handlaggningen?
Beritta, ge exempel. Hur ser likheterna / skillnaderna ut i handldggningen med
de forsdkrade?

-Vad ar det som fungerar bra i handlaggningen?
-Vad ér det som fungerar dalig ?
-Diskuterar ni drende fragor pa din arbetsplats. Arendedragning ?

Hur ser du pé din roll i motet med en forsékrad.
-Finns det handledning? (nagon kommer utifran....)
-Skulle du vilja ha handledning ?
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MOTIVATIONSFRAGOR, ARENDE FRAGOR; OPPNA FRAGOR

8b. -Hur ser ett bra mote med en forsdkrad ut? Hur ser ett daligt mote ut?
-Hur far du en "kontakt". Hur skapas en kontakt ? Hur dr ett bra samtal med
en forsakrad for dig ?

9. -Overtygar du de forsikrade pa nigot siitt t ex med vinster i en forindring
av livssituationen.
-Hur gbr du nér du dvertygar en forsdkrad ? Saknar du ndgot ?
-Har du "foreslagit ndgot till en forsékrad bara for att tomma ut alla resurser;
t ex arbetsprovning, funktionsbedémning mm. Vem 16sning dr det ?

10. -Har du tinkt pa det har med motivation? Vad betyder det for dig ? Vad
kallar du det for? -Vad tanker du pa nér du hor begreppet motivation? Vad ar
motivation ?

-Hur ser du pa motivation ? Vems motivation &r det ?

-Saknar du nagot, t ex tid och utrymme 1 din kontakt med de forsdkrade ?

-Vad tror du behovs for att astadkomma en stadig fordnding hos en
forsdkrad som aldrig kommer till "skott"? -Vilket stod skulle du behova ?

11. -Bedriver ni motivationsarbete ? Hur ser motivationsarbetet ut ?
-Ingar det 1 ditt arbete att motivera den forsékrade att t ex genomgé en
rehabilitering ?
Ge exempel. Vilket stod skulle behovas.?

12. -Vad har du for tidigare erfarenheter i arbetslivet ? Om ? Har du ndgonnytta
av det?

-Finns det likheter/skillnader i ditt nuvarande arbete som
rehabhandléggare?

Ge exempel.
13. Beritta om ett lyckat drende. Vad sa du ? Vad gjorde du ? Beritta hur , pa

vilket sdtt det var lyckat. Hur agerade du ?
Beritta om ett mindre lyckat drende. Vad hdnde ?

14. -Vad dr behandling for dig ? Ser du motivationsarbete som en form av
behandlingsarbete ?

-Vad gor en kurator ? Hur ser du pd dennes arbete ? Vad ér
behandlingsarbete ?



