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Forord

Jag vill forst och framst tacka varje studiedeltagare men ocksa deras enhet som dagligen
kampar for den malgrupp vi brinner for pa olika satt. Tack for ert viktiga arbete och for
att ni fann tid att gora denna studie mojlig genom att tillféra inspirerande kunskap som
jag kommer att bara med mig i min framtida yrkesroll. Jag vill &ven rikta ett tack till
min handledare Sven Trygged som lagt ner tid och talamod for att vagleda mig genom

skrivprocessen.



Abstract

Homeless persons with comorbidity are among the most vulnerable populations within
social work. The relapsing nature of substance abuse has been a significant barrier to the
traditional treatment/housing programs that build upon abstinence-based policies.
Therefore, there has been a shift toward Housing First, a harm reduction policy that
prioritizes the minimization of harms over abstinence. This study aims to explore

practical experiences with the harm reduction approach within Housing First.

Data was collected through a qualitative focus group interview with four employees
within a Housing First project in Sweden. The data was analyzed by a thematic analysis
with social constructivism and new institutionalism as theoretical frameworks.

The results showed a holistic approach to harm reduction but also that the view on harm
reduction varies depending on the social context. It was also revealed that the
conflicting principles of zero tolerance and harm reduction have affected professional

collaboration in various ways.

Key Words: Housing First, Harm reduction, Comorbidity, Chronic Homelessness,

Collaboration, Institutional Logics, Social Work



Sammanfattning

Heml6sa personer med samsjuklighet ségs vara en av de mest utsatta malgrupperna
inom socialt arbete. Da aterfall ar ett symtom av skadligt bruk och beroende har
malgruppen haft betydande svarigheter att leva upp till nykterhetskraven som stélls
inom traditionella insatser. Saledes har insatsen Bostad forst tagits fram med en
skademinskningspolicy som prioriterar minimering av de risker som &r vanliga for
malgruppen Over nykterhetskrav. Denna uppsats syftar till att undersoka praktiska

erfarenheter av det skademinimerande arbetet i bostad forst

Data samlades in genom en kvalitativ fokusgruppsintervju med fyra socialarbetare som
ar anstallda som Case managers inom ett svenskt Bostad forst-projekt. En tematisk
dataanalys gjordes med socialkonstruktionism och nyinstitutionell teori som teoretiskt
ramverk. Resultaten visade pa ett holistiskt synsatt pa skadereducering men ocksa att
synen pa skadereducering varierar starkt beroende pd sammanhanget. Det framkom
ocksa att de motstridiga principerna om nolltolerans och skademinskning paverkar det

professionella samarbetet pa flera satt.

Nyckelord: Bostad forst, Skademinimering, Samsjuklighet Kronisk hemldshet,

Samverkan, Samarbete, Institutionella logiker, Socialt arbete
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1. Inledning

Hemloshet &r ett vaxande samhallsproblem i Sverige och flera andra lander. Att fa slut
pa hemldshet ar dels en utmaning for samhéllet som behover skapa forutsattningar for
att oka tillgangen pa bostader, dels en utmaning for sociala myndigheter vad galler
adekvata sociala insatser for personer som redan lever i hemldshet. Insatserna som
dominerat hemldshetsarbetet har visat sig fungera mindre bra pa att etablera stabila
boenden. | stéllet tenderar personer att forbli hemldsa eller flyttas runt mellan tillfalliga
och otrygga boendel6sningar (Sahlin 1996; Knutagard 2009 ref. i Knutagard &
Kristiansen, 2018). P& individniva ter sig hemlGshet séllan som ett isolerat problem. For
en betydande andel personer Overlappar hemldshetsproblemet med beroende eller
skadligt bruk och psykisk ohélsa. Eftersom aterfall &r ett symptom pa beroende har
manga personer svart att leva upp till kraven om nykter- och drogfrinet som de
traditionella stodinsatserna staller. Dessa svarigheter har visat sig sarskilt stora for
hemlosa personer med bade beroende eller skadligt bruk och psykisk ohalsa. Med fa
stodresurser atervander manga till gatan och fortsdtter anvanda substanser, vilket i
forlangningen ger negativa effekter pa individ, grupp och samhallsniva (Mancini et al.,
2008).

Som ett svar pa problematiken for personer i hemléshet med beroende och psykisk
ohdlsa introducerades Bostad forst-modellen som oftast beskrivs som en av de mest
omfattande nyheterna inom stodinsatser mot hemldshet under de senaste 30 aren.
Modellen introducerades under 90-talet i New York av Sam Tsemberis som verkar
inom organisationen Pathways to Housing. Sedan dess har modellen visat sig
framgangsrik nar det kommer till att hjalpa hemldsa personer med omfattande
stddbehov i USA, Kanada och olika europeiska lander (Pleace, 2016). | Sverige &r
Bostad forst en relativt ny insats. Helsingborg och Stockholm blev de forsta
kommunerna att anta insatsen ar 2010. Enligt de senaste méatningarna anordnas Bostad
forst idag av 44 av landets 290 kommuner (Knutagard & Kiristiansen, 2013;
Socialstyrelsen, 2022). Grundidén i Bostad forst &r att hemldsa personer med
samsjuklighet, oftast i form av psykisk ohdlsa och beroende, omedelbart erbjuds ett
langsiktigt boende utan krav pa psykiatrisk behandling eller nykterhet/drogfrihet. |
tillagg till bostadserbjudandet erbjuds integrerade stéd och behandlingsinsatser som

personen har ratt att tacka nej till utan att det paverkar bostadserbjudandet. Enligt
8



Bostad forst-filosofin utgor bostaden den grundtrygghet som mojliggér aterhamtning
och social integration. Saledes riktas fokus huvudsakligen mot att uppna
boendestabilitet (Socialstyrelsen, 2019). Principen om att erbjuda insatser till personer
med beroende och psykisk ohélsa utan krav om nykterhet eller psykiatrisk behandling
har kommit att kallas for skademinimering. Trots att absolut nykter— och drogfrihet
visat sig vara en vl fungerande strategi for manga har den visat sig mindre effektiv nar

det kommer till att hjalpa malgruppen i Bostad forst (Tsemberis, 2010)

1.1 Problemformulering

Implementeringen av Bostad forst innebar ett forandrat tanke- och arbetssatt som vander
pa ordningen frin >’behandling/drogfrihet- direfter bostad” till >’bostad direfter-
behandling-och-kanske-nykterhet/drogfrihet’’. Detta har visat sig vara en utmaning for
samhallen med ett etablerat arbete mot hemldshet (Pleace, 2016). Skillnaden mellan de
traditionella metoderna och Bostad forst ar att de bygger pa tva diametrala logiker vilket
medfort att principen om skademinimering tenderar att hamna i konflikt i motet med
verksamheter som bygger pa nykter- och drogfrihet. Detta kan i sin tur skapa
svarigheter for socialarbetare som tvingas arbeta utifran motstridiga principer
(Knutagard & Kristiansen, 2018; Knutagard & Kristiansen, 2019). Men vad innebér det
rent praktiskt i arbetet mot hemldshet, sédrskilt i Bostad forst dar stodet som erbjuds
bygger pa losningar som integreras tillsammans med andra myndigheter och
organisationer? Detta &r relevant att undersoka, dels eftersom det sociala arbetet idag ar
organiserat pa satt som staller krav pa tvarprofessionellt samarbete. Dérutéver ar det
relevant att undersoka svenska socialarbetares syn pa skademinimering inom en social
insats da detta visat sig vara ett underforskat omrade som skapat ett glapp mellan
forskning, policy och praktik (Watson, et. al., 2017). Slutligen menar jag att denna
studie kan tillfora kunskap om ett relativt nytt arbetssatt i socialt arbete som visat sig

fanga upp en malgrupp som oftast faller mellan stolarna.

1.2 Syfte

Studiens syfte &r att undersoka praktiska erfarenheter av det skademinimernade
arbetet i Bostad forst.



1.3 Fragestallningar

o Hur beskrivs skademinimering i allmanhet av anstéllda i Bostad forst?
e Hur relaterar anstdllda i Bostad forst skademinimeringsprincipen till deras
praktiska arbete med malgruppen?

« Hur paverkar skademinimeringsprincipen samarbetet med utomstaende aktérer?

1.4 Disposition

Studien forsta avsnitt ar ett inledande kapitel dar studiens forskningsomrade
presenteras. Inledningen utmynnar i en problemformulering som i sin tur leder till
studiens syfte och fragestallningar. Detta efterfoljs av en del som redogor for
studiens definierar centrala begrepp som kommer att anvandas i studien. Darefter
redogors den litteratursokning som foranlett och utmynnar i delen om den tidigare
forskning som ligger till grund for studiens forskningsomrade utifran en
tematisering som delar upp den utvalda litteraturen utifran olika teman.
Néstkommande del behandlar studiens teoretiska perspektiv och begrepp som
definieras och motiveras i relation till studiens syfte. | efterkommande metoddel
redogors studiens urval, tillvagagangssatt, analysmetod, etik, tillforlitlighet samt en
avslutande metoddiskussion. Darefter presenteras en resultat- och analysdel dar det
empiriska materialet redogors mot bakgrund av det teoretiska ramverket. Slutligen
tillkommer en diskussionsdel dar resultatet diskuteras i relation till tidigare
forskning och 6vriga slutsatser framfors.

2. Centrala Begrepp

2.1 Skadligt bruk och Beroende

Pa senare tid har begrepp som *’missbrukare’” kommit att kritiseras av aktorer som
menar att en sadan beteckning reducerar den enskilde individen som méanniska. Den
enskilde ménniskan &r ’’missbrukare’’ utan en individ som &ar beroende eller har ett
skadligt bruk av en substans (Svensson, 2012). 1 ICD-10 ersatts ordet missbruk med
begreppet skadligt bruk och beroende, vilket syftar till anvdndning av
beroendeframkallande substanser som skadar halsan fysiskt eller psykiskt. Aven i SOU

(2021:93) foreslds att >’bade socialtjinst och hilso- och sjukvard ska anvanda
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begreppen skadligt bruk och beroende, som gemensamma vardeneutrala begrepp som
inte riskerar att bidra till stigmatisering’’ (Ortiz, 2022) . Sdledes kommer detta vara

bendmningarna som anvands i denna studie.

2.2 Kronisk hemldshet

Begreppet kronisk hemldshet & mer forekommande i den internationella litteraturen &n
den svenska, men en aterkommande benamning for malgruppen i litteraturen om Bostad
forst och darav dven denna uppsats. Kronisk hemldshet ar en beteckning for en
subgrupp bland den heterogena gruppen som ar personer i hemldshet. Detta &r &ven en
grupp som har tidigare kategoriserats som ’’behandlingsresistenta’ inom det
traditionella hemldsarbetet eftersom de varit svara att fanga upp med hjalp av de
traditionella insatserna (Tsemberis, 2010). Ett annat kannetecken for denna malgrupp ar
att de i jamforelse med andra personer i hemldshet har betydligt hogre sjuklighet vad
galler beroende, olika former av psykisk ohélsa och dodlighet (Knutagard & Sward,
2006). National Alliance To End Homelessness (2022) definierar begreppet som:
"’personer som har upplevt hemléshet i minst ett dr — eller upprepade ganger — medan
de kampar med ett funktionsnedsattande tillstand eller allvarlig psykisk sjukdom,
beroende eller fysisk funktionsnedscttning.’” Begreppet lagger alltsa en sérskild vikt vid

malgruppens situation som langvarigt hemlosa, samt deras samsjuklighetsprofil.

2.3 Samsjuklighet

Samsjuklighet innebér att en person uppfyller kriterier for minst tva diagnoser. Det ar
vanligt att personer uppfyller kriterier for beroende och psykisk ohélsa eftersom skadligt
bruk och beroende oftast innebar en hojd risk for psykisk ohalsa pa samma satt som
psykisk ohélsa och/eller psykiatriska diagnoser innebér 6kad risk for beroende (SOU
2021:93).
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3. Tidigare forskning

3.1 Litteratursdkning

For att fa en bild av forskningslaget for skademinimering och Bostad forst genomfordes
en litteratursokning. S6kningen avgransades till forskning om skademinimering i socialt
arbete i allmanhet samt skademinimering i relation till hemldshet i synnerhet. Eftersom
implementeringen av Bostad forst skiljer sig i Sverige jamfért med modellens

ursprungsland gjordes separata sokningar efter internationell och svensk litteratur.

For att hitta internationell litteratur genomfordes sokningar i databaserna Discovery,
Scopus och SocIndex. Sokord som anvindes var: “’social work OR social services’’,
’harm reduction OR harm minimization’’, >’homeless OR homelessness’’, ’’housing
first’’. Dessa sokord anvandes i olika kombinationer vilket gav olika sokresultat i
respektive databas. Utifran sokresultatet valdes artiklar med nyckelord och abstract med
relevans till studiens syfte och fragestallningar. Denna Gvervagning gjordes genom att
se till titlar, nyckelord och abstract. For att hitta svensk forskning anvandes samma
sokord med och utan svensk Oversattning i databaserna Swepub och Libris.
Inkluderingskriterierna for artiklarna som valdes utifran dessa sokningar var att
artiklarna skulle vara peer reviewd och skrivna pa engelska eller svenska. Darutover
kompletterades sokningen i databaserna genom att inhdmta information fran Bostad
forst hemsida som sammanstéllt myndighetsrapporter fran bland annat Socialstyrelsen
och Statens beredning fér medicinsk och social utvardering (SBU). Hemsidan hénvisade
aven till internationella organisationer som Pathways To Housing, Feantsa & Housing
First Europe Hub som publicerar forskning om Bostad forst. Detta har slutligen
kompletterats med studielitteratur och de europeiska och amerikanska handbéckerna om
Bostad forst.

3.2 Tematisering

I denna del kommer bakgrundsinformation samt den tidigare forskning som valts ut att
presenteras utifran olika teman som &r relevanta for studien. Tematiseringens rubriker
och innehdll har bearbetats lopande i takt med studieresultatet. Syftet har varit att

underlétta en efterfoljande analys och att formedla relevant bakgrundsinformation inom
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amnet. For att ge en helteckande bild kommer slutsatser fran peer-review artiklar att
kombineras med information fran aktuella myndigheter, organisationer och

studielitteratur. | férevarande avsnitt kommer féljande fem teman att behandlas:

e Insatsen Bostad forst men ocksa de traditionella insatserna.

e Tidigare forskning om den sarskilda malgruppen.

e Bakgrundsinformation och studier om skademinimering och skademinimerande
insatser.

e Skademinimering i relation till hemldshetsarbetet.

e Studier som belyser olika perspektiv pa skademinimering utifran det sociala

arbetets falt.

3.2.1 Bostad forst

Bostad férst modellen skapades med ett explicit mal om att fanga upp personer som haft
valdokumenterade svarigheter att behalla sitt boende pa grund av hog aterfallsfrekvens.
Bostad forst accepterar att personer kan befinna sig i olika stadier av aterhamtning och
att insatser anpassas individuellt for varje persons stadium. Hyresgasten far sjalv gora
ett val, till exempel att anvanda alkohol eller inte, att ta medicin eller inte etc. utan att fa
sin boendesituation hotad. P4 sa vis inkluderar Bostad forst nykter- och drogfrihet som
ett Onskvart och legitimt mal, men ett mal som betraktas som en slutpunkt i ett
kontinuum av andra mal som syftar till att minska skadorna av drogbruket (Tsemberis,
Gulcur & Nakake, 2004). Enligt ursprungsmodellen till Bostad forst hanger

skademinimering ihop med 7 f6ljande principer:

e En bostad ar en grundlaggande mansklig rattighet. Detta innebar att
Bostad forst utgar fran ett perspektiv om social rattvisa, dar bostaden
behdvs for att manniskor ska kunna leva ett socialt integrerat liv.

e Samtliga Klienter ska bemotas med respekt, varme och medkansla.
Utdver bostaderbjudandet betonas alltsa relationen mellan professionen
och hyresgésten som avgorande.

e Verksamheten atar sig att arbeta med klienter sa lange som de behdver
det. Personerna som ingar i projektet foljer hyreslagen, men om de blir

vrakta ska Bostad forst erbjuda en eller flera nya chanser.
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e Léagenheterna ska vara utspridda i det ordinarie bostadshestandet.
Motivet till detta &r att underlatta normalisering och social integration.

e Bostad och behandling ska vara separerade fran varandra. Detta
innebar att hyresgasten inte tvingas underkasta sig behandling for att fa
en bostad. Bostaden kommer i férsta hand, da den &r en forutsattning for
att hyresgasten ska kunna ta itu med andra eventuella problem.

e Klientens sjalvbestammanderétt, vilket innebdr att hyresgasten har stor
mojlighet att bestdimma hur stodet ska utformas.

e Arbetet ska orienteras mot aterhamtning (Tsemberis, 2010)

Tillsammans sags principerna anta holistiskt perspektiv pa individens problematik,
vilket i sin tur kan anvéndas for att hantera olika orsaker och effekter av personens
alkohol- och droganvéandning (Pleace, 2016). Studier fran flera lander har visat att
Bostad forst kan vara ett effektivt satt att uppna boendestabilitet jamfort med
traditionella metoder som anvénds i hemldshetsarbete (Tsemberis et. al., 2004; Pearson
et. al., 2009; Pleace, 2016). Bade internationella och svenska studier har visat att
Bostad forst ar kostnadseffektivt i jamforelse med traditionella metoder. Insatsen leder
aven till minskade kostnader for samhéllet da personer som beviljas en Bostad-Forst
lagenhet generellt sett minskar sina problem med b.la. rattsvasendet och akuta
sjukhusvistelser (Boverket, 2015; Ly & Latimer, 2015). Segerstam (2020) lyfter resultat
och effekter i en litteraturdversikt som sammanstéllt den svenska forskningen om
Bostad forst. Positiva resultat som tas upp ar kvarboendet av deltagarna som tenderar att
ligga pd 80%, en forbattrad boendesituation samt forbattrad livskvalitet och hélsa.
Darutover tillkommer effekter som minskat missbruk och forbattringar vad galler
socialt natverk, integrering pa arbetsmarknaden och ekonomi. Trots att implementering
av Bostad forst i Sverige har varit utmanande framhalls modellen idag som en lovande
strategi 1 flera nationella styrdokument (Socialstyrelsen, 2009; 2018; , 2019). Den
svenska Bostad forst modellen har riktat in sig pa maéjligheten for klienter att ta dver ett
eget bostadskontrakt. Modellen har dock organiserats pa olika satt internationellt
(Socialstyrelsen, 2009). Dartill bygger insatsen pa att socialtjanst och halso- och
sjukvarden erbjuder ett integrerat och individanpassat stod, varfor stodet erbjuds i form

av Case management.
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Case management ar ett begrepp for olika arbetssatt som gar ut pa att samordna
integrerade vard- och stodinsatser for att sakra klientens tillgang till stod.
(Socialstyrelsen, 2019). | Bostad forst organiseras stodet oftast utifran antingen
Intensive Case Management (ICM) eller Assertive Community Treatment (ACT). ICM-
modellen innebér att deltagaren erbjuds en samordnare som formedlar kontakt mellan
Bostad forst-deltagaren och andra aktorer, exempelvis vardpersonal, stodpersoner och
socialarbetare. ACT-modellen arbetar ocksa med Case Management genom att
samordna kontakt mellan deltagarna och olika aktorer. I ACT-modell ingar dock ett
tvarprofessionellt team dar samtliga professioner i teamet ar anstéllda inom Bostad
forst. Teamet erbjuder direkt behandling i form av ett stodpaket for manga olika behov
sasom missbruk, psykiatrisk och halsomassig problematik. Bostad forst-program som
arbetar utifran ICM-modellen kannetecknas av en lagre grad av kontroll Gver stodets
organisation eftersom personerna som ingar i deltagarens stodsystem har olika
arbetsgivare. Samarbete med andra verksamheter kan krava en omsorgsfull hantering
fran ledningens sida och innebara utmaningar for ett Bostad forst-program. For att
Bostad forst ska fungera effektivt och erbjuda adekvat stéd och behandling &r
verksamheten beroende av externa organisationer som de Bostad forst anstallda saknar
kontroll 6ver. Ett icke-fungerande samarbetet mellan aktorerna leder darmed till

svarigheter for Bostad forst att bedriva sin verksamhet (Pleace, 2016).

Bostad forst beskrivs oftast som en motsats till de traditionella insatsmodellerna mot
hemldshet. For att forsta Bostad forst-modellens utveckling ar det darfor viktigt att aven
forsta hur de traditionella metoderna fungerar (Tsemberis, 2010). En essentiell skillnad
ar att Bostad forst-logiken ser bostaden som ett medel for att motverka hemldshet och
uppna social integration, medan den i traditionella insatser ses som ett slutmal (Pleace,
2016). De traditionella metoderna bygger pa att hemldsa personer ska kvalificera sig
och/eller genomga behandling for att fa tillgang till ett boende. Dessa metoder bygger
pa kontrollbesdk i bostaden samt nolltolerans mot alkohol och droger, nattgaster och
samboende. Ofta planeras en sorts bostadskarriar dar den heml6sa gar igenom olika steg
som innefattar plats pa harbarge eller lagtroskelboende, traningslagenhet och darefter

andrahandslagenhet med specialkontrakt via socialtjansten (Knutagard et. al., 2020).
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3.2.2 Malgruppen: Hemldsa personer med samsjuklighet

Heml6sa personer med samsjuklighet har beskrivits som en av de mest sarbara
malgrupperna inom socialt arbete. Jamfort med hemldsa personer utan samsjuklighet,
som oftare ar tillfalligt hemldsa, ar de mer benégna att hamna i kronisk hemldshet (Sun,
2012; Palepu, et. al., 2012). Att samsjuklighet &r vanligt forekommande hos personer
med beroende och/eller psykiatriska diagnoser ar valkant i bade internationell och
svensk forskning. Enligt Regier et. al. (1990) lider uppskattningsvis 50 % av personer
med allvarliga psykiatriska funktionsnedsattningar, sasom schizofreni, schizoaffektiv
sjukdom och bipolar sjukdom &ven utav beroende av alkohol och/eller narkotika.
Liknande resultat har dven skildrats i svensk statistik, exempelvis i Socialstyrelsen
(2019) kartlaggning av samsjuklighet som visat att:

51 835 personer (10 ar och aldre) vardades inom specialiserad oppenvard eller slutenvard

for intag av beroendeframkallande substanser 2017. Av dessa hade 64 procent av

kvinnorna och 52 procent av mannen ocksa vérdats for en eller flera psykiatriska
diagnoser under perioden 20162018 (s. 7).

Det &r vanligt att personer med beroende ocksa lider av angest, depression, ADHD och
personlighetssyndrom. Ungefar en tredjedel av personer som sokt hjalp for skadligt
bruk eller beroende har en angestsjukdom, annu fler har depression. Vice versa ar
beroende mer utbrett bland personer med psykisk ohélsa &n den 6vriga befolkningen.
Ungefar 20-30 procent av personer som vardats pa grund av psykisk ohélsa har dven ett
skadligt bruk eller beroende. Av dessa individer ar det personer med psykossjukdomar
och bipolar sjukdom som visat hogst forekomst av beroende eller skadligt bruk
(Socialstyrelsen, 2019).

Att hjalpa personer i kronisk hemldshet med samsjuklighet ar en komplex uppgift for
socialt arbete. | en amerikansk litteraturstudie av Sun (2012) framhalls féljande fyra
komponenter som betydande for att ett stodsystem ska kunna fanga upp malgruppen:
(1) Att sakerstalla en effektiv 6vergang fran institutionalisering till samhallsliv, (2) att
hjalpa malgruppen att ansoka om stod fran relevanta myndigheter (3) att agera lank
mellan malgruppen och de bostadslésningar som finns, samt (4) att tillampa metoder
som ACT, MI, KBT och Case Management samt specialiserade behandling- och
sjalvhjalpsgrupper. Detta kan forstas som ett grundlaggande ramverk av strategier som

behdvs for att fanga wupp den sérskilda malgruppen (Sun, 2012).
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Utifran den litteratursokning som gjordes infor denna uppsats verkar det som att fa
svenska studier utgar fran begreppet kronisk hemldshet, det vill saga langvarigt hemldsa
personer med samsjuklighet. Daremot har samsjuklighet fatt storre uppmarksamhet pa
senare tid da kritik riktats mot att samhallet misslyckats med att fanga upp individer
med en komplex problematik av skadligt bruk, beroende och psykisk ohalsa. |
anslutning till detta lyfte Samsjuklighetsuredningen (2021) bland annat hemldshet som
en betydande del av problembilden som oftast véxelverkar med samsjuklighet. Vidare
namns att en adekvat stod- och vardsamordning som tacker hela individens problembild
ar en forutsattning for att avhjalpa problemen med samsjuklighet. (SOU 2021:93).
Malgruppens svarigheter att leva upp till kraven om drogfrihet som forutsattning for
stod ar dock nagot som patalats i en langre tid bade inom svensk och internationell
forskning (Knutagdrd & Kristiansen 2013; Pauly et. al. 2013; Mancini et. al. 2008).

3.2.3 Skademinimeringsprincipen och skademinimernade insatser

Det finns ingen universellt erk&nd definition av skademinimering. Begreppet beskrivs
oftast som ett samlingsnamn for olika program, insatser och politiska atgarder med
syftet att minska halsomassiga, sociala och ekonomiska skador av droganvandning som
paverkar individer, grupper och samhallen i stort (International Harm Reduction
Association, 2022: Svensson 2012). Skademinimering framhalls oftast som ett alternativ
till den restriktiva narkotikapolitiken. P& grund av detta har skademinimering ocksa
beskrivits som ett ideologiskt begrepp och en politisk rorelse. Dértill talar man ofta om
skademinimering utan ideologiska konnotationer med hé&nvisning till konkreta insatser
av olika slag (Hurme, 2002). | denna del kommer redogérs for skademinimering i form

av konkreta insatser som riktas mot personer som brukar droger.

Gemensamt for skademinimerande insatser ar att de syftar till att stdrka manniskor utan
att anvanda tvang, diskriminering, sanktioner eller krav pa drogfrihet som en
forutsattning for stod. | stallet riktas malet mot att forbattra individens hélsa och
livssituation, vilket i forlangningen kan leda till drogfrihet. Skademinimerande insatser
finns i en omfattande rad halso- och sociala insatser som riktas mot personer med
beroende av droger. Dessa insatser inkluderar bland annat injektionsrum,
sprututbytesprogram, drogtester, tillhandahallande av information om sakrare
droganvéandning samt psykosocialt stdd och icke-abstinens baserade bostadsalternativ

(International Harm Reduction Association, 2022).
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De forsta skademinimerande insatserna inrattades i Sverige pa 80-talet i form av
sprututbytesprogrammen. Detta foranleddes av en utbredd oro for det som manga
upplevde som en HIV/AIDS-epidemi (Goldberg, 2010). Skademinimeringsprincipen
har betraktats som kontroversiell i USA och Sverige vilket oftast forklaras med
landernas langa historia av prohibition. Motstandare mot skademinimering menar att
konceptet *’sénder ut fel signaler’” och att drogfrihet bor vara slutmaélet for samtliga
insatser. | jamforelse med andra europeiska lander har Sverige lange varit kant som en
hok’ i kriget mot drogerna vilket medfort ett utbrett motstdnd mot implementeringen
av skademinimernade atgarder i landet eftersom det dvergripande malet med atgarder
mot beroende har varit *’ett narkotikafritt samhélle’’. Exempelvis har motstdnd mot
sprututbytesprogram motiverats i termer av att det inte ar forenligt med de
grundlaggande varderingar som den svenska drogpolitiken bygger pa. Darigenom har
den svenska drogpolitikens nolltolerans beskrivits som ett hinder for skademinimerande
l6sningar pa sociala problem (Goldberg, 2010; Tham, 2021). Numera existerar det dock
en omfattande evidens for skademinimernade insatsers effekt. Saledes har det med
tiden vuxit fram en mangfald av insatser som bygger pa skademinimering i Sverige.
Néagra utav dessa som tas upp av Socialstyrelsen (2017) &r sprututbytesprogram,
naloxonprogram, lakemedelsassisterad behandling och Bostad forst.

3.2.4 Skademinimeringsprincipen i arbetet med hemldshet

Skademinimeringsprincipen har beskrivits pa varierande satt i hemldshetslitteraturen. |
en systematisk granskning Over den amerikanska och kanadensiska litteraturen visar
Watson et. al. (2017) en brist pa explicit omnamnande och informerad diskussion om
skademinimering i hemldshetslitteraturen. Det finns till exempel en del forskning som
diskuterar Bostad forst utan att belysa att det faktiskt & en skademinimernade
insats. Exempelvis  véljer Pearson, et. al. (2007) att anvanda termen
"lagtroskelverksamhet" i stallet for "skademinimering" pa grund av termens omtvistade
karaktar vid tidpunkten da deras studie genomfordes. Detta val i sig kan ha lett till
ytterligare feltolkningar om Bostad forst, da "lagtroskelverksamhet" &r en term som
egentligen beskriver insatser med lagre servicekrav, snarare an ett aktivt forhallningssatt

och sétt att arbeta med individer som anvander droger (Watson, et. al., 2017).

| Kanada har Pauly et al. (2013) lyft fram féljande fyra nyckelatgarder for att integrera
skademinimering i arbetet mot hemldshet: Socialt inkluderande politik, d.v.s. ett

brukarinflytande som underlattar for personer med erfarenhet att horas i utvecklingen av
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policy och insatser. Adekvat bostadsforsorjning, d.v.s. en policy som inkluderar
malgruppen pa bostadsmarknaden. Skademinimernade dtgéirder ’on demand’’, i form
av till exempel mobila sprututbyten eller andra skadereducerande insatser som
tillgodoser malgruppens hélsomassiga behov. Den sista atgarden som namns ar den
organisatoriska infrastrukturen, d.v.s. ett organisatorisk atagande som forutsatter ett
tydligt protokoll och personal som uthildas utifran skademinimeringsprincipens

varderingar.

Nordiska valfardssystem tenderar att vara snabba pa att plocka upp nya trender inom
hemldshetsforskning och policy. De nordiska landerna som avancerat mest i
implementeringen av Bostad forst har varit Danmark och Finland dér Bostad forst utgor
den framsta modellen i arbetet mot hemldshet. Aven Norge har utvecklat en
hemldshetspolicy som inkluderar Bostad forst i hdg grad. Sverige ar det nordiska landet
dar Bostad forst modellen haft minst slagkraft vilket troligtvis beror pa en stark
trofasthet till det traditionella arbetsséttet (Benjaminsen & Knutagard, 2016). Med
hanvisning till den internationella litteraturen menar dock Pauly, et. al. (2013) att
motstandet mot implementeringen av skademinimeringsprincipen i hemldshetpolicy ar
vanligt, vilket kan bero pa stigmat kring beroende och hemléshet. Botad for beskrivs
oftast som ett paradigmskifte som utmanar moraliska forestallningar om personer i
hemldshet, vilket ocksd har beskrivits som en anledning till att hemldshetsarbetet i
Sverige organiserats utifran principer om kontroll och krav pa behandling (Sahlin 1996;
Knutagard 2013).

3.2.5 Olika perspektiv pa skademinimering fran det sociala arbetes falt

Mot bakgrund av de utmaningar som kannetecknar den aktuella malgruppen har
forskare inom socialt arbete yrkat for ett inforlivande av skademinimering i det sociala
arbetets praktik (Brocato, 2003; Macmaster 2004). Men det finns ocksa studier som
belyser oro i relation till skademinimering som kommer fran det sociala arbetets falt. |
en kvalitativ studie lyfter Mancini (2008) socialarbetares syn pa implementeringen av
en skademinimerande boendeform lik Bostad forst. Studien avsldjade bade positiva
attityder samt reservationer och motstand mot skademinimeringsprincipen.
Respondenterna som forholl sig positivt upplevde att skademinimering hjélpte dem
bygga starka och varaktiga relationer med deras klienter. Principen ansags medfora en

flexibilitet som underléttade en &rlig och 6ppen kommunikation som inte var mojlig att
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etablera inom ramen for traditionella insatser. Andra respondenter uttryckte en oro for
att deras klienter inte langre skulle k&nna ett behov av att sluta anvanda droger nér
sanktionerna togs bort. Dessutom hade de svart att acceptera beteenden som drogbruk
da dessa ansags vara skadliga i sig och att skademinimering medférde en tvetydighet

angaende langsiktiga resultat Mancini (2008).

4. Teori

I denna del presenteras Socialkonstruktionism och nyinstitutionell teori som studiens

teoretiska perspektiv.

4.1 Socialkonstruktionism

Det finns ingen enhetlig definition som sammanfattar socialkonstruktivismen mangfald
av inriktningar. Med stod av Gergen (1985) lyfter Vivien Burr fram foljande principer

som ar grundlaggande for perspektivet:

Socialkonstruktionism innebar ett kritiskt forhallningssatt gentemot sa kallad
forgivettagen kunskap. Manniskan ser pa varlden och sig sjalv utifran ett subjekt som
oftast upplevs om objektivt. Darav forhaller sig perspektivet kritiskt gentemot objektiva
synsatt pd omgivningen. En annan konstruktivistisk princip handlar om synen pa
kunskap ar historiskt och kulturellt specifik. For att erhalla kunskap om ett socialt
fenomen behovs en forstaelse for ssmmanhanget dar fenomenet framtréader. Perspektivet
forutsatter ocksa att kunskap uppréatthalls av sociala processer: Det som hander i de
mellanmanskliga samspelen i manniskors vardag ses som praktiker varigenom
varierande synsétt pa kunskap konstrueras. Hur kunskap formas i sociala interaktioner
ar sdledes av intresse for analys. Genom att belysa det vardagliga samspelet mellan
manniskor framstar spraket som nagot mer &n bara ett satt att uttrycka sig pa. Nar
manniskor pratar med varandra blir varlden konstruerad. Var anvandning av spraket kan
darfoér ses som en form av social handling. De sociala interaktionerna kan producera en
mangd olika mojliga konstruktioner av olika héndelser. Men varje konstruktion for
ocksa med sig, eller bjuder in till handlingar som é&r specifika for den sociala
konstruktionen. Konstruktioner uppratthaller alltsa vissa monster av socialt agerande
och utesluter andra (Burr, 2015). Darav kommer denna teori att anvandas for att tolka

hur studiedeltagarnas dialog speglar de sociala sammanhang som skildras.
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4.2 Nyinstitutionell teori

Nyinstitutionell teori &r en gren inom organisationsteorin som intresserar sig for hur nya
idéer sprids och paverkar organisationer, deras aktdrer och omgivning (Blom & Grape,
2006). Darmed kommer foljande begrepp fran den nyinstitutionella teorin att appliceras
pa studieresultatet:

4.2.1 Organisatoriska falt

Enligt nyinstitutionell teori befinner sig det sociala arbetets organisationer inom ett
gemensamt organisatoriskt falt (Dimaggio & Powell 1983 ref. i Svensson, 2008) Det
organisatoriska faltet utgor ett sammanhang dar organisationer och deras foretradare
skapar sin identitet i motet med varandra. | ett organisatoriskt falt inryms olika
organisationer som har den gemensamma egenskapen att deras uppdrag i stor
utstrackning liknar varandra. Ett exempel ar beroendevarden som dels bestar av
organisationer som socialtjansten och psykiatrin. De har ett gemensamt uppdrag som
gar ut pa att agera lank mellan en gemensam malgrupp och samhallets behandlande
valfardstjanster. Daremot har de olika resurser att erbjuda, utifrdn respektive
organisation (Svensson, 2008)

4.2.2 Institutionella logiker

Nar samarbete mellan olika organisationer sker pa ett organisatoriskt falt skapas en
kontaktyta av olika institutionella logiker. I grunden utgar teorin fran att individuellt och
organisatoriskt beteende maste placeras i ett institutionellt sammanhang. Detta innebéar
ett synsétt dar individer och organisationer intressen, identiteter, och antaganden ar
inbaddade i radande institutionella logiker (Thornton & Ocasio, 2008). Nar foretradare
fran till exempel socialtjanst och psykiatri mots sa gor de det utifran olika lagstiftning,
regelverk, mal och tankemodeller. Sadana “’logiker’” framtrader oftast som en sanning
och fungerar saledes som ett ramverk for vad som kan eller inte kan goras. Genom att
forsta mekanismerna bakom de institutionella logikerna gar det ocksa att forsta varfor
ett samarbete innebara att konflikter eller spanningar mellan de olika parterna uppstar
(Grape, 2006).
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4.3.3 Organisatintisk identitet

Nyinstitutionell teori handlar ocksa om att organisationer har en identitet. Vad som
utgor en identitet baseras delvis pa organisationens handlingar, men ocksa pa hur dessa
handlingar tolkas av samhallet. En organisation maste agera i linje med det évriga
samhallets varderingar, sérskilt nér organisationens syfte ar att behandla ménniskor.
Déarmed maste en organisation handla enligt de formella forutsattningarna, men ocksa i
enlighet med samhallets varderingar for att inte agera felaktigt. Darutover paverkas
organisationers identitet ocksa av den enskilda organisationsforetratarens egna bild av
organisationen. Darfor ar organisations identitet &r inte statisk utan forandras nar dess
foretradare agerar i organisationens namn. | denna situation kombineras de formella
forutsattningarna med organisationsmedlemmens bild av organisationen (Svensson,
2008.). Ashforth och Mael (1989) anvéander begreppet organisatorisk identitet for att
beskriva vad som sker ndr yrkesverksamma inom en organisation identifierar sig med
verksamheten. Darigenom definieras organisatorisk identitet som en uppfattning av
enhet eller tillhérighet till en organisation, dér individen definierar sig sjéalv i termer av
den organisation dar han eller hon & medlem. Ju starkare den organisatoriska
identiteten &r, desto mer sannolikt ar det att de kommer agera i enlighet med

organisationens mal och forvantningar.

5. Metod och tillvdgagangssétt

| detta avsnitt redogors for de metoder som anvéants for att uppna studiens syfte samt

avslutningsvis en diskussion om for- och nackdelar med respektive metodval.

5.1 Kvalitativ metod

Kvalitativ metod utgar fran ett perspektiv som belyser den subjektiva verkligheten.
Darfor avser kvalitativa data oftast data som bast analyseras genom ord och text da den
subjektiva verkligheten &r svar att fanga in genom kvalitativa datainsamlingsmetoder
(Williams, et. al., 2011). Den kvalitativa ansatsen antar en konstruktivistisk
verklighetssyn dar sociala foreteelser skapas genom mellanménsklig interaktion.
Dérigenom betraktas inte sociala fenomen som “’fasta’’ utan ndgonting som foréndras i
takt med samspelet mellan manniskor (Bryman, 2018). Kvalitativa metoder kan vara
fordelaktiga nar ett forskningsomrade ar relativt nytt. Generella syften for sadana studier

brukar vara att bli bekant med grundldggande fakta, utveckla en valgrundad mental bild
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av nagot och vilka personer och problem som é&r involverade, generera idéer samt
utveckla trevande definitioner (Grinnell, Jr., et. al., 2011). Eftersom denna studie
handlar om att undersoka hur skademinimeringsprincipen beskrivs och praktiseras ar en
kvalitativ ansats relevant utifran utgangspunkten att det skademinimerande arbetet &r

nagot som formas i det professionella vardagslivet.

5.2 Datainsamlingsmetod: Fokusgrupp

| denna studie anvénds fokusgruppintervju som datainsamlingsmetod. Fokusgrupp har
visat sig vara en vélfungerande metod for att undersoka forestéllningar, attityder och
varderingar inom en sérskild grupp. Att anvanda fokusgruppmetoden innebér att en
grupp individer samlas for att diskutera ett specifikt &mne under en avgransad tid.
Forskarens roll gar ut pa att engagera sig i samtalet som samtalsledare med syfte att
introducera nya aspekter av &mnet vid behov. Helst ska forskaren minimera sin egen
paverkan pad samtalet och huvudsakligen uppmuntra en dialog mellan deltagarna
(Wibeck, 2010). Fokusgrupper gar att genomforas pa ett strukturerat samt ostrukturerat
sétt. | strukturerade fokusgrupper styr forskaren samtalet i relativt htg grad. Fordelen
med denna form dr att forskaren kan avleda ett samtal som &r fruktbart i relation till
studiens syfte. Men att samtalsledaren kontrollerar samtalet i hdgre grad medfor en risk
dar forskarens forestéllningar inforlivas hos gruppdeltagarna, vilket i sin tur kan leda till
att forskarens egna varderingar speglas i empirin. Ostrukturerade fokusgrupper innebar
att gruppmedlemmarna i s hog grad som mojligt talar med varandra utan forskarens
inblandning. Det &r sallan specifika fragor som ska besvaras, i stallet ligger fokus pa det
som dr viktigt att lyfta enligt deltagarna sjalva vilket ocksa blir foremal for analysen.
Nackdelen med ostrukturerade fokusgrupper &r dock att de riskerar att bli sa pass
oorganiserade att de blir svara att analysera och att visa aspekter av forskningsfragan
kan ga forlorade om de inte initieras i dialogen. Daremot finns det mellanlagen vilket
praktiken innebar att fokusgruppen varken maste vara strikt strukturerad eller
ostrukturerad. Huruvida samtalet bor ha en mer eller mindre strukturerad form beror pa
forskningsfragan och sammanséattningen av gruppen (Morgan, 1996, ref. i Wibeck,
2010). I denna studie leddes fokusgruppen till viss del utifran en intervjuguide (se
avsnitt 9.2) dar respektive fragestéllning operationaliserats i tre fragor som initierades i
dialogen. Detta utmynnade i en livlig dialog mellan studiedeltagarna som fortgick lange

nagon inblandning fran samtalsledaren. Deltagarna gavs utrymme att tolka fragorna pa
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eget vis och berattade 6ppet om olika aspekter som de ansdg viktiga i relation till
fragorna. Darigenom landade fokusgruppsdialogen i emellan en strukturerad och

ostrukturerad form.

5.3 Analysmetod

Efter att kvalitativa data samlats in och transkriberats behdver materialet organiseras,
kodas och analyseras. | foreliggande studie gjordes en tematisk analys. Tematisk
analysen dr en metod som innebér att forskaren lyfter teman och monster som belyser
varierande aspekter av forskningsfragan. Dartill tillampas kodning for att reducera data,
identifiera teman och saledes underlatta analysprocessen (Braun & Clarke, 2006).
Analysprocessen utgick fran foljande sex faser som enligt Braun & Clarke (2006) bor

foljas for att genomfora en tillforlitlig tematisk analys:

Den forsta fasen handlar om att géra sig bekant med det empiriska materialet. Detta
gjordes genom att den insamlade empirin lyssnades igenom tva ganger, transkriberades
och sammanfattades skriftligt.

| den andra fasen gors en initial kodning av informationen i det transkriberade
materialet. D& intervjuguiden utgick fran tre teman som stod for studiens
fragestallningar valdes tre farger for att understryka information tillhérande respektive
fraga i det empiriska materialet.

| den tredje fasen gjordes en mer ingdende kodning av materialet for att se vilken
information som kunde passa in under samma tema (fragestallning). Har visade det sig
att information som fokusgruppen diskuterat under tredje fragestallningen till exempel
kunde kodas som ett svar pa andra fragestéllningen vice versa. | denna fas anvéandes
aven olika farger for att sortera information som formade Gvergripande teman och
subteman.

I den fjarde fasen granskas ¢vergripande teman och subteman som formats i tidigare
steg. | sin tur brots de olika subteman ner till flera mindre teman, samtidigt som viss
information sallades bort for att ge varje tema ett enhetligt innehall.

I den femte fasen bearbetades materialet under varje tema for att identifiera essensen i
varje tema och pa vilket sétt det ar relevant for forskningsfragan, i sin tur formulerades

namn for varje tema som formats.
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Né&r varje tema har sammanstéllts borjar den sjatte fasen som handlar om att gora
informationen forstaelig for studiens malgrupp. Det innebér att varje tema behover
backas upp med ett beskrivande narrativ och illustrativa data som gor det enkelt for
ldsaren att hdnga med i texten. (Braun & Clarke, 2006). | denna fas analyserades de

teman som sammanstallts utifran studiens teoretiska ramverk och tidigare forskning.

Eftersom fokusgrupper genererar mycket material kan analysen foras pa flera nivaer.
Saledes har den tematiska analysen kompletterats med féljande analysnivaer som
beskrivs av Wibeck (2010). Den lagsta analysnivan bestar av den Radata som bestar av
deltagarnas exakta yttranden. Den mellersta analysnivan ar den beskrivande analysen
som innebdr att forskaren sammanfattar deltagarnas uttalanden i ett mindre antal
illustrativa exempel. Tolkning ar den mest komplexa analysnivan som betonar det
meningsskapande som finns i det empiriska materialet snarare an att summera radata
och genom det bidra till en djupare forstaelse av materialet (Wibeck, 2010). | denna
studie gjordes den tolkande analysen mot bakgrund av det teoretiska ramverket. | denna
studie presenteras resultatet utifran samtliga nivaer. Radata kommer besta bade korta
citat och blockcitat for att illustrera dialogen mellan studiedeltagarn. Slutligen
kompletteras resultatet med en tolkande analys med hanvisningar till studiens teoretiska

ramverk (se avsnitt 6).

5.4 Urval och genomforande

Eftersom det generella syftet med fokusgrupper &r att fa en djupare forstaelse om vad en
mindre grupp anser om ett sarskilt &mne utgar urvalsprocessen utifran ett sa kallat
strategiskt urval dar deltagarna valjs ut i enlighet med studiens syfte (Wibeck, 2010, s.
66). Eftersom studien &mnar undersoka hur skademinimering praktiseras inom Bostad
forst valde jag darfor att inhdmta min empiri utifran ett professionellt perspektiv och
tillfraga Bostad forst-anstallda. Under urvalsprocessen presenterades mojligheten for
mig att intervjua malgruppen, d.v.s. hyresgaster i Bostad forst. Pa grund av tidsramen
och praktiska skal togs valet att inte gora det eftersom det hade forutsatt en etikprévning
och en del omarbete. Eftersom det ursprungliga syftet med studien var att jamfora
beskrivningar fran Bostad forst anstéllda utifran tva olika kommuner skickades ett
informationsbrev ut till enhetschefer vid 7 olika kommuner som anordnar Bostad forst.

Dérefter vidarebefordras brevet ut till personalen varav ett antal Bostad forst anstallda
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vid en kommun tackade ja, darav avgransas syftet till att undersoka amnet utifran en
kommun. Kontakt upprattades med tva utav deltagarna via mejl. Utifran deras forslag
bestdamdes en tid och plats fér fokusgruppen som tog plats den 22 april 2022 vid

deltagarnas arbetsplats.

5.5 Uppsatsens tillforlitlighet

Tillforlitlighet i forskning bygger pa att studien ar precis, metodisk och systematisk pa
ett satt som redogodrs for lasaren i den I6pande texten (Dahlin-lvanoff, 2015, s. 91).
Saledes kommer detta avsnitt att redogora for olika aspekter som beaktats i relation till
studiens tillforlitlighet.

5.5.1 Tilliforlitlighet

Studiers tillforlitlighet beror pa forskarens kunskap om @mnet samt formaga att tillampa
en metod som &r adekvat i relation till &amnet (Dahlin-lvanoff, 2015, s. 91). Detta har
beaktats genom att en systematisk genomgang av tidigare forskning om
skademinimeringsprincipen och Bostad forst gjordes som ett forsta steg. Saledes
formades problemformulering, syfte och fragestallningar utifran en bred kunskap om
amnet. Mot denna bakgrund brots fragestallningarna ner i en intervjuguide med ett fatal
fragor som tematiseras utifran respektive fragestallning. Att skapa tillforlitlighet i
kvalitativa studier innebér ett sékerstéllande av att studien utfoérs i enlighet med de
regler som finns, samt att en respondentvalidering genomfors. Respondentvalidering
innebar att forskaren stammer av resultaten till individerna som deltagit i studien for att
pa sa vis bekrafta att forskaren har uppfattat den sociala verkligheten korrekt (Bryman,
2018). | denna studie gjordes en respondentvalidering genom att lata samtliga
deltagarna ta del av det transkriberade materialet for att lamna sina synpunkter.

5.5.2 Overforbarhet

Eftersom kvalitativa studier vanligtvis inbegriper en djupgaende studie av en mindre
grupp individer som har vissa egenskaper gemensamt tenderar kvalitativa studier att
fokusera pa det som kontextuella som &r unikt for &mnet som studeras (Bryman 2018).
Da denna studie enbart innefattar 4 deltagare kommer den saledes inte syfta till att
generalisera, det vill séga tillampa studien pa en storre population (Ahrne & Svensson,
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2015). | stallet kommer fokus att vara pa studiens éverforbarhet, vilket enligt Guba &
Lincon (1994) innebdr att studien innefattar djupa och tata beskrivningar av den miljo
som varit foremal for studien (Guba & Lincon 1994, ref i Bryman 2018). Darutéver &r
det mojligt att gora jamfora studieresultatet med tidigare forskning for att fa en viss
uppfattning om studiens generaliserbarhet (Svensson & Ahrne 2018). Denna studie
syftar dock till att enbart jamfora resultatet med tidigare forskning for att lyfta fram

slutsatser och forslag for framtida forskningsomraden.

5.5.3 Palitlighet (reliabilitet)

Palitlighet har beskrivits som en motsvarighet till det som kallas reliabilitet i kvantitativ
forskning. Det gors genom att redovisa forskningsprocess i den lopande texten pa ett
satt som tillgangliggor forskningsprocessen for lasarens bedémning (Guba & Lincon
1994, ref i Bryman 2018). Denna studie amnar tillgodose palitligheten genom att
redogdra forskningsprocessen for lasaren. Exempelvis genom att redogdra for den
litteratursokningen som utmynnade i avsnittet tidigare forsking samt studiens syfte och
fragestallningar, eller att samtliga val av metoder och slutsatser beskrivs och motiveras
I6pande i respektive avsnitt. En ytterligare atgard som gjordes for att hoja palitligheten

var att intervjuguiden infogades som en bilaga (se avsnitt 9.2).

5.6 Avgréansningar

Denna studie har avgransats till att omfatta information fran Bostad-forst anstéllda fran
en stadsdel. Syftet med att tillfrdga Bostad forst-anstallda handlade om att denna studie
intresserar sig for skademinimering utifran ett professionellt perspektiv. Beslutet om att
avgransa sig till endast en kommun paverkades av metodvalet, dels da det var svart att
samla flera fokusgrupper utifran likvardiga forutsattningar, dels for att den
fokusgruppen som genomférdes medgav tillrackligt med data for att besvara studiens

fragestallningar.
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5.7 Etik

Studien utgar fran Vetenskapsradets huvudprinciper, som redovisas nedan.

5.7.1. Informationskravet

Informationskravet innebér att deltagarna ska erhalla information om studiens syfte,
frivillighet och vad deltagandet i studien innebar (Vetenskapsradet, 2002).
Informationskravet tillgodosags genom att ett informationsbrev med bifogad
information- och samtyckesblankett- dar studiens syfte men &ven etiska aspekter
framgar- skickades ut (se avsnitt 9.1). Dessa skickades till enhetscheferna vid varje
Bostad forst-verksamhet som tillfragades om deltagande. Enhetschefen som gav sitt
godkannande vidarebefordrade sedan blanketten till sina anstdllda. Informationen i
blanketten sammanfattades muntligt infor studiedeltagarna innan

fokusgruppsdiskussionen pabdrjades.

5.7.2 Samtyckeskravet

Samtyckeskravet innebdr att deltagarna sjalva bestammer Over sitt medverkande i
studien. Det innebdr att deltagarna ska informeras om att de kan avbryta sin medverkan
nar de vill (Vetenskapsradet, 2002). Detta tillgodosags genom att deltagarna
informerades om samtyckeskravets innebord ndr de tog del av information-och
samtyckesblanketen dd den vidarebefordrades via deras chef. Darefter sakrades
samtyckeskravet ytterligare pa plats da studiens etiska aspekter presenterades varefter

samtyckesblanketten signerades av samtliga deltagare.

5.7.3 Konfidentialitetskravet

Konfidentialitetskravet innebdr att kénsliga uppgifter om deltagarna behandlas
konfidentiellt. Det innebdr i sin tur att deltagarna forsakras att alla kansliga uppgifter om
dem hanteras pa ett sakert satt sa att de skyddas fran obehoriga (Vetenskapsradet, 2002).
Med utgangspunkt i detta anvands fingerade namn for deltagarna samt utomstaende
platser och verksamheter som né&mns i det empiriska materialet. Innan

fokusgruppsdiskussionen pabdrjades fick deltagarna det aven bekraftat att varken deras
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identitet eller verksamhet kommer att avsl6jas, samt att bade transkriberingen och den

inspelade ljudfilen fran datainsamlingstillfallet destruerades vid studiens slutskede.

5.7.4 Nyttjandekravet

Nyttjandekravet innebér att empirin endast ska anvéands for att uppna studiens syfte. Det
empiriska materialet far alltsd inte anvands ges ut eller anvands i nagra andra
sammanhang (Vetenskapsraden, 2002). Detta tillgodosags genom att det empiriska
materialet enbart kommer att anvandas for att uppna syftet med denna studie. Nar det
slutgiltiga resultatet av studiens sammanstallts forstordes det empiriska materialet.
Deltagarna informerades dven om att studieresultatet enbart kommer att anvéndas i
resultatet av denna studie, den muntliga examinationen av studien samt att studien

eventuellt kan komma att laddas upp i hogskolans databas och Diva.

5.8 Metoddiskussion

Syftet med foreliggande studie var att undersoka praktiska erfarenheter av det
skademinimerande arbetet i Bostad forst. | det ovanstdende namndes att kvalitativa
metoder ar fordelaktiga att anvanda for att fanga in en subjektiv verklighet, men ocksa
fordelaktiga for att underséka definitioner inom ett forskningsomrade som ar relativt
nytt. (Williams, et. al., 201; Grinnell, Jr., et. al., 2011). Darfor valdes det kvalitativa
perspektivet da syftet bedomdes uppnds som bést genom att tillfrdga personer som
arbetar med skademinimering i deras professionella vardag. En vanligt forekommande
kritik som riktats mot kvalitativa studier har handlat om dess subjektiva art som &r svar
att generalisera utdver den situation i vilken studien producerats (Bryman 2018). Detta
ar ndgot som har beaktats i forskningsprocessen infor denna studie och saledes betonas
det att resultatet enbart &r representativt for studiedeltagarnas beskrivningar och
forfattarens tolkning. For att fanga in forskningsfragorna pa basta satt valdes
fokusgruppmetoden som metod. Orsaken till detta var att fokusgruppen visat sig vara en
lamplig metod for att undersdka hur personer med en sérskild gemenskap resonerar om
ett visst amne (Wibeck, 2010). Valet av fokusgruppmetoden kan dock ha begransat
svaren fran deltagarnas svar eftersom de antagligen paverkades av varandra.

Individuella intervjuer kunde déarmed ha resulterat i friare beskrivningar.
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Fordelen med tematisk analys sasom den beskrivits ar att den medger flexibelt och
trovardighet i analysprocessen (Braun & Clark, 2006). | denna studie har de sex
analysstegen anvands enligt dess riktiga ordningsfoljd. Men eftersom skribenten inte
anvant analysformen tidigare kan resultatet ha paverkats negativt. Som namnts har
metodvalet paverkat studiens avgransningar eftersom det var svart att samla flera
fokusgrupper utifran likvardiga forutsattningar. En mojlig fordel ar att detta medgav ett
storre utrymme for de skildringar som samlades in. Daremot ar det mgjligt att ett val om
att komplettera fokusgruppmetoden med enskilda intervjuer, hade kunnat 6ka antalet

deltagare och saledes studiens djup.

6. Resultat och Analys

| denna del redovisas och analyseras resultatet fran fokusgruppsdiskussionen. Resultatet
struktureras utifran 3 6vergripande teman som foljer studiens fragestallningar. Dessa tre
teman delas i1 sin tur upp i olika antal subteman dar olika aspekter av resultatet
diskuteras mot bakgrund av studiens teoretiska ramverk. Varje subtema innehaller en
beskrivande analys dar empirin sammanfattas och jamférs med den tidigare forskning
som presenterats samt avslutningsvis en tolkande analys som gdrs mot bakgrund av

studiens teoretiska ramverk.

Tabell 2: Tematisering av studieresultatet

Overgripande | Hur beskrivs Hur beskrivs Skademinimering | Hur beskrivs

tema

skademinimering i
allméanhet?

relaterat till det praktiska
arbetet?

skademinimering i samarbetet
med utomstéende aktorer?

Subteman

Holistisk
skademinimering

Skademinimering i
ett narkotikafritt
samhélle

Ett sétt att fanga upp
malgruppen

Att skapa hallbara relationer och
forandringar genom samtal

Att motverka stigmatisering

Ett valfungerande samarbete
med aktdrer som jobbar
skademinimerande

Organisatoriska hinder och ett
icke-samarbete med
psykiatrin

Kunskapsnivan paverkar
samarbetet med socialtjansten
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6.1 Presentation av studiedeltagarna

Deltagarna i denna studie arbetar vid ett Bostad forst projekt som startades for ca 10 ar
sedan. Mona har jobbat pa Bostad forst sedan 2017 men arbetat med malgruppen sedan
1991. Malin och Einar hade varit med sedan 2016, men arbetat med malgruppen sedan
00- respektive 80-talet. Kim hade arbetat pa stadsdelens Bostad forst sedan 2021 men
hade tidigare arbetslivserfarenhet av ett Bostad forst-projekt vid en annan kommun och

hade arbetat med malgruppen i 6 ar.

6.2 Hur beskrivs skademinimerig i allmanhet?

6.2.1 Holistisk skademinimerig

Den forsta fragestallningen handlar om vilka tankar och vérderingar som deltagarna
tillskriver begreppet skademinimerig. Det visade sig att varje deltagare hade en holistisk
syn pa skademinimerig. Einar inledde med att beskriva hur han anser att
skademinimerig inte enbart handlar om att minska direkta skador av droganvandning:

Einar: Skademinskning handlar ju om hela ménniskan. Det ar ju egentligen inte bara

fokuserat pa missbruket, det behover ju ocksa vara mat i magen och tak dver huvudet.

Dérefter diskuterades individens sjalvbestdammande som en central dimension av
skademinimerig. Principen om sjalvbestimmande lyftes fram utifrdn olika aspekter.
Kim och Mona resonerade kring sjalvbestaimmandet utifran ett rattviseperspektiv och
framholl hur skademinimerig i grunden handlar om att manniskor som inte &r redo att

sluta bruka alkohol eller droger, ocksa ska ha tillgang till adekvat vard och stod:

Kim: Jag tanker att det handlar om att alla ska fa ha ett sd bra liv som mgjligt. Utan att man
behdver gora val som gar emot ens vilja ... Det har med att man ska lyfta personen sjalv, dven
om man valjer att till exempel fortsatta med sitt missbruk med droger. Att visa att man anda har
ratt till stod, och rétt att fa hjdlp av varden. Visa personer menar att man inte kan inte behandla
en hur som helst.

Mona: Det handlar om att de ska fa den hjalp som de behéver trots att man har ett missbruk,
fysisk eller psykisk ohalsa, att de ska kunna ga ndgonstans och fa den hjalp de behdver. Att de

inte ska bli utraderade liksom.
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Deltagarna menade att det professionella varnandet om individens sjalvbestdmmande
utifran skademinimeringsprincipen forutsatter ett icke-domande forhallningssétt som

tillater hyresgasten att bestamma Gver sina egna mal:

Malin: Skademinskning handlar om att man gar i takt med folk. Det blir liksom inga pekpinnar.
De far véxa i sin egen takt. Vissa kanske tanker, om vi ska se till den andra ytterligheten, att man

ska vara helt substansfri, men det ar ju inte ens malet for alla.

Dessutom forklarade deltagarna att deras syn pa skademinimering kan skilja sig fran
atgarder som ar vedertagna som skademinimerande atgarder. Einar och Malin menade
till exempel att deras holistiska forhallningssétt skiljer sig fran det skademinimerande

arbetet som gors inom hélso- och sjukvardsinsatser:

Einar: D& handlar det om enkla losningar som sprutbyte, LARO de mer sjalvklara I6sningarna.
D& blir det ju det dar liksom att minska skadorna for missbruket. For det ar ju det som oftast
forknippas med missbruket, for det &r ju oftast det som forknippas med skademinskning...
Malin: ...Och det handlar ju mer om sjukvardens insatser. Det ar ju inte s& mycket egentligen
inom socialtjanstens insatser. Men inom socialtjansten finns det fortfarande en del boenden som

har krav pa nykterhet och drogfrihet.

Resultatet visade pa en holistisk definition pa skademinimering som héanger ihop med
etiska principer som ar vanligt forekommande i socialt arbete. Enligt det
soicialkonstruktivistiska perspektivet ar det spraket som skapar och upprétthaller var
kunskap om verkligheten. Olika foreteelser tillskrivs mening utifran sprakliga
formuleringar som kan forandras utifran tid och sammanhang (Burr, 2015). Utifran ett
sadant antagande gar deltagarnas dialog att forsta som en interaktion varigenom en
definition av skademinimering skapas. | deltagarnas dialog skildras ocksa den
konstruktionistisk process varigenom gemensamt sammanhang en gemensam vérldsbild
skapas. Skademinimering fordes samman med en holistisk manniskosyn, allas lika ratt
till vard och stod, ett icke domande forhallningsatt och en omfattande
sjdlvbestammande princip. Saledes kan det antas att den holistiska synen pa
skademinimering ocksa formats av att det sociala arbetets falt, dar deltagarna forstar
skademinimering utifran Bostad forst. Darmed gar definitionen som skapas mellan
deltagarna ocksa att forsta som ett satt att legitimera skademinimering som ett arbetssatt

i socialt arbete.
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6.2.2 Skademinimerig i ett narkotikafritt samhalle

Trots deltagarnas enade syn pa skademinimering som ett legitimt arbetssatt uttryckte de
en medvetenhet om att skademinimeringsprincipen inte alltid ses i ett positivt ljus.
Deltagarna tillfragades huruvida de upplevt att deras egna eller omgivningens syn pa
skademinimering forandrats Over tid. Inledningsvis diskuterades deltagarnas egna
perspektiv varav nagra menade att de anammat skademinimeringsprincipen pa ett

personligt plan redan innan de borjade arbeta inom Bostad forst.

Mona: Jo... Det fanns nog innan med men ja det &r klart. Man har ju blivit liksom ’jo det hér ar
ju det ratta’’.

Malin: ...Det &r klart att nar man bérjade med det har for mer an 20 ar sedan att det har andrat
sig, men for min egen del s har det gott sig lite p6 om pd. Och sen komma hit till den har
verksamheten som ser att det &r ju bara s& har det ar, det 4r skademinimerig. Det 4r ju ingen som
pratar om nagonting annat egentligen i det vi gor. Sé jag har svart att se hur det finns négonting

annat

Att skademinimeringsprincipen implementerats i Bostad forst mojliggjorde for
deltagarna att agera i linje med sina personliga varderingar, vilket ocksa verkade ha en
positiv effekt pa deltagarnas engagemang och kénsla av samhorighet i en samtid som

praglats av ett generellt motstand mot skademinimering:

Einar: Nar jag borjade kdnde jag att nu faller bitarna pa plats for nu finns det en organisation och
en chef som sdger att det &r sd har vi ska gora. Och det stammer Gverens med séttet som jag har
forsokt att jobba i manga ar men hamnat pé patrull, motstand, motstand, motstand. Det gor vi nu
med. Men inom Var organisation, och har ar vi 6verens om att det &r s har vi gor och vi stottar

varandra.

Motstandet mot skademinimering skildrades darefter genom deltagarnas upplevelser
gallande omgivningens syn pa skademinimerig Over tid. Samtliga deltagare ansag att
skademinimerig har varit, och fortfarande ar ett tabubelagt &mne. Enligt Malin utg6r
foretradandet av skademinimeringsprincipen en risk for att moétas av negativa

reaktioner:

Malin: Men dar marker man ju att det ar en skillnad fran nér jag borjade jobba pa xx
mottagningen, dér kunde man ju inte s&ga ens i lunchrummet att man kanske skulle ténka efter
om det har med lagstiftningen och nolltoleransen. Herregud, man hade blivit stdmplad som

varsta drogliberalen som vill dela ut heroin pa borden. Sen om det forandrats nagot ute i
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allmanheten? Nja jag tror inte det, vara boenden betraktas ju fortfarande som nagra javla
knarkare som ska ut harifran. Det ar dock inte alla, och jag tror 4nda att vi kanske ar pavag at ett

hall dar det har med skademinskning kanske inte &r sa fult langre.

En forklaring till de negativa reaktionerna som flera av deltagarna upplevt férklarades
genom att skademinimering &r en kontroversiell anomali i den svenska socialpolitik och

drogpolicy:

Malin: Men sen &r det ju lite s& att hela det har nar man pratar om droger och narkotika, inte
alkohol, att lagstiftningen inte hanger med det minsta lilla. Om vi ser till sjukvéarden och alla de
har verksamheterna som jobbar med folk med den beroendeproblematiken, socialtjansten osv, s&
har vi ju egentligen med massa kriminella att géra. De begar en olaglig handling nar de tar sina
grejer, koper och eventuellt saljer. Sa egentligen krockar det ju valdigt mycket. Nar vi utgar fran
var skademinimeringstanke och inte séger till folk att de inte far droga s underlattar vi en viss
kriminell verksamhet. Vilket &r helt tokigt! Men sen far vi signaler fran stadshuset om att det har

med Bostad forst det 4r ndgot som vi ska satsa pa, och de vet vad det gar ut pa.

Dessa beskrivningar aktualiserar det socialkonstruktionistiska antagandet om att
kunskap ar historiskt och kulturellt specifikt. Manniskors syn pa verkligheten formas ett
samhélleligt sammanhang som préaglas av tidsenliga normer och varderingar (Burr
2015). | det ovanstaende stalldes skademinimering i ett politiskt och organisatoriskt
sammanhang dar skademinimering beskrevs som en anomali. | Sverige praglas
beroendevarden sedan flera decennier tillbaka en prohibitionistisk politik med malet om
>det narkotikafria samhillet’”. Skademinimering bygger pa ett annat tankesatt som
foresprakar ett pragmatiskt forhallningsatt gentemot droger som en realitet i samhallet
(Goldberg, 2010). Dialogen gar ocksa att forsta utifran den nyinstitutionella teorin om
hur organisationer och deras foretradare ar kansliga for dominerande samhéllsnormer
(Svensson, 2008). Det verkar som att deltagarna bar pa en frustration dver att Bostad
forst utgor en anomali i relation till den radande politiken och allménna vérderingar som
skapar negativa reaktioner av olika slag. | enlighet med Ashforth och Mael (1989)
verkar det dock som att Bostad forst mojliggjort for deltagarna att inforliva en
organisatorisk identitet, da de kan agera i enlighet med deras personliga varderingar och
samtidigt arbeta for att uppna organisationens skademinimerande mal.

Sammantaget verkar det som att den svenska synen pa droger i allméanhet aterspeglas i

det motstand som deltagarna upplever mot skademinimering.
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6.3 Hur relaterar Bostad forst-anstéllda skademinimerig till deras praktiska
arbete?

6.3.1 Att fanga upp malgruppen

Inledningsvis handlade den andra fragestaliningen om vad som karakteriserar
malgruppen och pa vilket satt skademinimering kan anvandas for att tillgodose
malgruppens sérskilda utsatthet. Deltagarna var eniga om att deras malgrupp bestar av
individer med betydande svarigheter, som varit hemlésa under en langre tid till foljd av

att andra insatser inte fungerat:

Malin: Vi far ju oftast de som &r valdigt svara att placera, sa ar det. Allt annat har testats.
De har varit pa akutboenden, stodboenden. Vissa kanske har haft behandlingar eller
tranings- och forsokslagenheterna. Sen bor de pa gatan, i talt och hela baletten, och det &r
ingenting som funkar alls. Kollektiva boendeformer brukar ju kanske inte funka for

valdigt manga utav vara.

Ett ytterligare resonemang som framkom var att skademinimeringsprincipen, sasom den
praktiseras inom Bostad forst, inte bor appliceras pa alla, och att det ar viktigt att
malgruppen differentieras. En deltagarna framhaller att ett tydliggorande av malgruppen

ocksa &r en viktig del av att motverka missforstand och motstand mot Bostad forst:

Kim: Jag vet att ndr man diskuterat det privat sa har vissa fragat >’men om du star dér
med en 18 aring som precis borjat knarka skulle du da erbjuda farska sprutor till den?”’.
Jag jobbar ju inte med 18 aringar som precis fallit in i ett missbruk utan jag jobbar med
de som varit i ett missbruk i 30 &r och har fallit ur alla system och som star langst ut pa
randen. Det har ar en chans for dem att komma tillbaka. Man maste stalla det i sin
kontext. Det ar den har gruppen vi jobbar med. Det &r inte 18 aringarna som precis har

blivit kriminella eller tagit droger.

Flera av deltagarna hade tidigare arbetat med malgruppen inom ramen for de
traditionella insatserna vilket de ocksa relaterade till deras forstaelse for malgruppen i

Bostad forst. Flera av deltagarna instdmde till Kims foljande beskrivning:

Kim: Jag ténker att det inte &r fel heller att det &ven finns drogfria placeringar. Men att
man kanske behover titta pa lagtroskel l6sningarna, jag har ju jobbat pa
lagtroskelboenden. Det ar ju till exempel manga har som har haft det och det ar ju en s&
himla harjig miljo. Det ar valdigt svart att ta sig darifran till ndgon férandring, alltsa
jattesvart! Man far mat i magen och tak 6ver huvudet och det ar viktigt men kanske inte

hallbart ur en langre period.
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Den skademinimerande atgarden som relaterades till malgruppens svarigheter inom de
traditionella insatserna var att dessa individer var i behov av en stabil bostad for att

kunna paborja en langvarig och hallbar forandring:

Einar: Och det &r ju en del av harm reduction (skademinimerig) ocksa. Att ha en lagenhet
betyder ju att du kan fa post, bestalla ett ID kort, att du kan passa en tid, att du kan fa
bankpapper, det &r ju forutsattningen for allt det andra. | alla fall dver tid. En behandling
gar ju kanske ut pa att man ska ta sina mediciner vissa tider, och bor du pa ett harbarge
dar du blir utslangd fran dag till dag, da blir det svart.

Utifran ett socialkonstruktionistiskt perspektiv gar dialogen att tolka som en process
varigenom kunskap och handlingar fors ihop (Burr 2015). Deltagarna visade sig ha en
gemensam syn pa problemens orsaker och vilka atgarder som behovdes for att
tillgodose malgruppens behov. Deltagarnas dialog mynnade ut i en problemformulering
som ocksa fordes ihop med en specifik atgard: Hyresgasterna har bollats runt i en
vardkarusell av olika insatser och fallit mellan stolarna, darav bor dem erbjudas en stabil

bostad for att i sin tur méjliggora for langsiktiga forandringar.

6.3.2 Ett satt att skapa hallbara relationer och férandringar genom samtal

Langsiktighet var ocksa nagot som enligt deltagarna kannetecknade relationen mellan
de och deras hyresgaster. Saledes kom det andra temat pa fragan kom att handla om hur
deltagarna anvander skademinimerig for att etablera hallbara relationer. Grunden for
relationen sags vara en till tillit som uppstar nar hyresgasten forsakrats om att den kan
prata 0ppet om all eventuell droganvandning utan att straffas. Enligt deltagarna har
malgruppen relationer till myndighetspersoner oftast praglas av opalitlighet, eftersom

den professionella parten inte tolererat vissa sanningar:

Einar: Har kan man ju liksom bara sdga som det ar. Vi vill att de ska sdga som det ar,
och att vi kan saga som det &r. Vi kér med éppna kort. Sen tar det lite tid i och for sig

innan klienterna innan klienterna tanker ‘’okej, hdr behover jag inte ljuga.”

Samtliga deltagare menar ocksa att den tillit som erhalls fran hyresgésten oftast sprider
sig och till annan vard- och myndighetspersonal och samhallet i stort. Pa sa vis fungerar
det skademinimernade arbetet ocksa som ett satt att skapa social integration, vilket

ocksa &r en av grundprinciperna i Bostad forst (Tsemberis, 2010):
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Kim: Jag tror ocksa att det (skademinimerig) bidrar till en storre tilltro till samhallet och

myndigheter, att man kan sitta med sin socialsekreterare och prata 6ppet!

Vidare menar deltagarna att den goda relationen i forlangningen leder till hyresgasternas
okade tillgang till sociala och halso- och sjukvardsinsatser. Nar hyresgasterna kanner
sig accepterade Okar sannolikheten for att de Gppnar upp sig for positiva forandringar

och stodet som erbjuds for att uppna det:

Einar: Vi a med och skapar battre relationer till socialtjanst och sjukvard. De
(hyresgasterna) har ju blivit avvisade sa manga ganger. Och det &r ju ocksa en typ av
skademinskning eftersom det gor att man kan fullfolja en utredning, fa mediciner, fa sina
behov tillfredsstillda pa olika satt liksom. Vi &r ju den som lankar och foljer med och ser

till att relationerna forbéttras.

Nar Bostad forst-anstéllda kan stalla arliga fragor och fa arliga svar erhaller de ocksa
kunskap om varlden som hyresgasterna lever i. Genom detta menade deltagarna att de
ocksa erhdll kunskap om hur motiverande samtal (M) kan anvéndas for att arbeta med
personer som har ett aktivt drogproblem, vilket ocksa verkar ha utokat

handlingsutrymmet da de tillats utga fran flera livsomraden:

Einar: MI blev ju véldigt patagligt nar jag borjade jobba har, att MI faktiskt kunde
anvindas fullt ut! Alltsd inte bara pa ytan utan att man helt plétsligt kunde anvénda det
hela vagen.

Malin: Dar tror jag att det hjalper det har med skademinimering att om man tittar lite
bredare och ger majlighet for utveckling pa flera omraden. Att man inte bara fokuserar pa
det har som kanske ar svarast liksom att fa bukt pa. For da stampar man bara i en stor
klisterburk.

Dérutover resonerade deltagarna hur skademinimeringsprincipen kan kombineras med
motiverande samtal. Bade skademinimeringsprincipen och MI sétter individens
sjdlvbestdmmande i centrum (Tsemberis, 2010) vilket forenas i en logik som om att
instruera nagon att inte agera utifran kortsiktiga évervaganden. Att sétta upp for manga
regler och krav ses i stallet som ett satt att driva bort ménniskor, och att manniskor i

slutdndan gor det dem vill gora:

Mona: Jag tror att det &r viktigt att ser hur det har med harm reduction faktiskt ocksa
inger ett hopp. For att &ven om man ténker att du inte kan upphdra, om man ténker att du
har ett visst beteende, om det nu vore ditt substansbruk eller vad det nu kan vara. Det far
vissa konsekvenser, men det gar kanske alltid att géra ndgonting &t det sa att livet blir lite

dragligare. For ndgon pekar med hela handen och sager att den maste sluta, vad hander
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da? Den slutar ju inte. Det blir misslyckande, pa misslyckande. Att man i stallet fragar
om vad man faktiskt kan g6ra? Kan personen minska sitt intag med en dag i veckan? D&
ar ju det fantastiskt for da har man lyckats, och det &r nar man lyckas som man vaxer. Det
sprider sig och ger ringar pa vattnet. Kanske sprider det sig till nagot annat omrade i
livet? Nar forandringarna vl borjar ske sa sker de oftast inte bara pa ett omrade utan det

slar dver oftast. Bade det goda och det onda.

Den hallbara relationen beskrivs alltsa som en viktig del av det skademinimernade
arbetet. Da socialkonstruktionism i grunden handlar om hur manniskor skapar kunskap
genom sina erfarenheter (Burr, 2015) gar den hallbara relationen att forsta som en
kommunikationsprocess varigenom hyresgasterna inom Bostad forst och deras
myndighetskontakter kan forma en gemensam syn pa situationen och hur den kan

forbattras. Med andra ord skapas ett dmsesidigt kunskapsutbyte.

6.3.3 Att motverka stigmatisering

Diskussionen fortsatte att handla om hur det skademinimerande perspektivet etablerat
ett avstigmatiserande satt att tala om malgruppen. Deltagarna beskrev hur de anammat
ett sprakbruk som tar avstdnd frin sprakliga kategorier som ’’missbrukare’’ dé dessa
ansags ha en stigmatiserande effekt. | stallet framholls ett sprak som skildrar
malgruppen som manniskor i forsta hand, och ett beteende som ndgot en manniska kan
’ha’> men ocksd nigot som kan fOrdndras. Termen *’missbrukare’’ antyder att en
manniska &r ’’nagot’” 1 stillet for nagon, vilket enligt deltagarna leder till en

stigmatisering som inforlivats bland flera av deras hyresgéster:

Malin: Jag ska inte ta det dar missbruk ordet i min mun langre. Jag kommer prata om skadligt
bruk. For bruk har manga av mina, och beroende. Men missbruk har en sa otroligt negativ klang,
nastan som att sdga knarkare. Manga av véra blir betraktade som att man inte ar en person eller
minniska. Man &r liksom sitt beteende hidrdan manga ginger en missbrukare. “’Du &r en
missbrukare. Du &r en hemlds.”” Men vad sédger det egentligen om ménniskan? Inte ett skit.
Mona: Jag fick ju den fragan utav en klient. Hon fragade *’Hur ser du pa oss? Ser du oss som
missbrukare eller personer?”’ Jag blev alldeles knackt och ténkte, men snalla du, ni &r ju

fantastiska manniskor med en historia dar bakom som man far delge.

ige 3 igt att >’missbrukaren’’ skildras som en icke-rati ,
| Sverige ar det vanligt att bruk > skild ke-rationell person, en

person som inte vet sitt eget basta och oftast ar l6gnaktiga (Goldberg, 2010). Mona
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aterberéattar hur en av hennes hyresgaster upplevt bemotandet fran myndighetspersoner:

Mona: Det sa hyresgasten ocksa, att man alltid blir betraktad som att man inte ar
trovardig. Det dr det de oftast far hora liksom. De blir misstankliggjorda hela tiden och

far hora: du ljuger, du ljuger, du ljuger!

Effekterna av det stigmatiserande spraket beskrevs i varsta fall leda till nedsatt
sjalvkansla och en mindre sannolikhet att soka stod fran samhallet. Deltagarna Gppnar
dock upp for alternativa konstruktioner genom att franga det sprak som enligt dem har
haft stigmatiserande effekter pa deras malgrupp. Att betrakta hyresgéasterna som
manniskor i forsta han kunde i sin tur ha skademinimerande effekter genom att

stereotyper och fordomar motarbetas:

Malin: Jag att det dkar ménniskovardet! Att ndr man inte jamt blir betraktad som en
missbrukare. Nar vi moter de s& betraktar vi ju dem som manniskor. Att det inte 4r en

misshrukare utan det ar en Kalle, som har sina svarigheter vad det nu &n kan vara.

Ovanstaende dialog gar att relatera till den socialkonstruktionistiska teorin om att
spraket kan ses som en social handling. Enligt Burr (2015) finns det tva konsekvenser
av detta: For det forsta, att det vi antar att en kategori som *’missbrukare’’ betyder, inte
ar en del av nagon vasentlig mansklig natur som skulle vara dar oavsett om vi hade
spraket eller inte. For det andra innebar det uppfattar en person att vara alltid kan
konstrueras annorlunda. Om spraket ger manniskan ett sétt att strukturera upplevelse av
varlden och sig sjalv kan ocksa professionens satt att talar om manniskorna som de
foretrader paverka hur andra manniskor kommer att se de, och hur individer inom

malgruppen ser pa sig sjalva.

6.4 Hur paverkar skademinimeringsprincipen samarbetet med utomstaende
aktorer?

6.4.1 Ett valfungerande samarbete med aktOrer som jobbar skademinimerande

Eftersom deltagarna ar anstdllda som Case Managers forutsatts en samordning av
insatser och samarbete med utomstaende aktorer. Olika aktorers forhallningssétt visade
sig vara nagot som paverkade samarbetet. Den forsta fragan kom att handla om ett
exempel déar deltagarna beskrev hur skademinimeringsprincipen paverkat det
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tvarprofessionella samarbetet pa ett positivt satt. Samtliga deltagare var éverens om en
specifik vardcentral for hemlosa som bade beskrivs som deras mest valfungerande och

viktigaste samarbetspartner:

Mona: Det ar en vardcentral for hemldsa som har bade psykiatriker, lakare, tandlakare,
fotvard, kuratorer, psykolog. Och de sitter i samma lokaler som Enheten xx! Det blir ju
fantastiskt dar nar man kommer dit med sina klienter. De har ju dven en uppsokare som

aker ut till olika harbargen, de har en hepatit C buss, lite sprututbyten och sa dar.

Deltagtagarna menade att tillgangen till vardcentralen var sarskilt viktig, eftersom de
hjalpte malgruppen att fa sina behov tillgodosedda pa ett vis som Bostad forst inte

kunde:

Kim: Ja, att de liksom tar tag i allt. Man kan komma pa ett lakarbesok och ba “’Ja den hir
personen vill ha en PTSD behandling, paborja hepatit C behandling, vill soka
sjukersattning’’. Dem ba “’Okej! Dé bokar vi in lite olika besok’’. I stillet for att komma
liksom till en annan vardcentral och bli beméott med ’Nej det kan inte vi gora, och det dir
kan inte vi heller gora, vi skickar in en remiss dit’’. De dr lite mer anpassade till
malgruppen och det &r ju skitbral

Milou: ...Precis! Sa dar har vi ju verkligen en instans som jobbar med skademinimering

till hundra!

Utifran nyinstitutionell teori gar kontaktytan mellan Bostad forst personalen och
vardcentralen att forsta som ett organisatoriskt falt da dessa verksamheter verkar inom
hemloshetsomradet pd olika satt. Organisatoriska falt gar ocksd att forstd som ett
sammanhang dér institutionella logiker spelas ut (Svensson, 2020; Thornton & Ocasio,
2008). Utifran det teoretiska ramverket gar skademinimeringsprincipen att forsta som en
institutionell logik som inbaddats i bada dessa verksamheter. Detta verkar i sin tur vara
en forutsattning for att samarbetet som verkar flyta pa friktionsfritt, ndgot som enligt
deltagarna ocksa har skademinimernade effekter da hyresgasterna slipper den

vardkarusell som varit kdnnetecknande fér malgruppen situation.
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6.4.2 Organisatoriska hinder och ett icke-samarbete som férhindrar arbetet med
malgruppen

Vidare handlade den andra fragestallningen om deltagarnas upplevelser av samarbetet
med psykiatrin. Trots att malgruppen for Bostad forst utgors av personer med en
samsjuklighetsprofil framkom det deltagarna inte sag pa psykiatrin som en aktiv
samarbetspartner da personer med ett aktivt alkohol- eller drogproblem oftast &r

’portade dérifran’’:

Malin: Det &r véldigt, valdigt fa som har kontakt med psykiatrin, alltsa renodlad psyKkiatri.
Eftersom de inte ar drogfria sd ar dem inte valkomna dit. For dar behdver man vara
drogfri. Aven om folk sikert har rdtt sd tunga diagnoser, som aldrig har blivit
diagnostiserade for de har aldrig kvalificerat sig for utredningarna, for att de har haft

beroendeproblematik sa lange.

Att psykiatrin och Bostad forst jobbar utifran motstridiga logiker beskrevs ocksa ha
reella effekter for hyresgésterna. Deltagarna menade att skadligt bruk och beroende
uppstatt utifran en sjalvmedicinering av langvarigt negativa symtom pa
odiagnostiserade funktionsvariationer. Daremot betonade deltagarna att de ocksa har
hyresgaster som inte vill genomfdra psykiatriska utredningar av olika skal, och att
stodet till de behtver anpassas individuellt, oavsett vilken diagnos en person har eller

inte har:

Malin: Jag tdnker att jag gar pa personens funktionsnivd. Oavsett vad de har for
diagnoser. Alla har sin egen funktionsniva. Vissa har ju kanske diagnoser, andra inte.
Men jag gar mer pa det som ar har och nu. Men det varierar ju valdigt mycket. Vissa blir
ju valdigt hjalpta av de far en diagnos kanske i vuxen alder. Dar har jag ett riktigt
klockrent exempel fran en Kkille som tog Over sitt bostadskontrakt. Han var
odiagnostiserad langt upp i vuxen alder och hade valdigt grov beroendeproblematik.
Alltsd LVM flera ganger om, varit nara déden och allt. Sen fick han diagnosen, de testade
nagra mediciner och sen fick han ratt dos och ratt medicin for hans neuropsykiatriska
problematik. Det blev en jattestor skillnad fér honom. Men han kunde acceptera sin
problematik. Sen har jag haft andra som inte ens kan ta orden till sin mun att man har

nagon diagnos och da &r det inte vatten vart.
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Trots att deltagarna menade att de arbetar utifran varje individs funktionsniva framholls
det att psykiatriska behov som é&r langvarigt obehandlade &r en vanlig orsak till

vrakningar som sker inom ramen fér Bostad forst-projektet:

Mona: Vi har atminstone nagra som har fatt flytta ifrdn oss som har haft de har riktigt
psykiatriska problemen.
Einar: De &r ju de h&r 20% som har psykoser, eller blir maniska och &r helt obehandlade,

da aker man ut.

Det blev tydligt att Bostad forst och psykiatrin verkar utifran vitt skilda
kunskapstraditioner och etisk praxis, nagot som verkar ha en hammande effekt for
Bostad forst-personalens arbete och aktérernas gemensamma malgrupp. Deltagarna
framholl ocksa att de motstridiga logikerna mellan Bostad forst och den svenska
psykiatrin gjort det svart att vara fullt metodtrogen. En deltagare lyfter hur det inom
dennes Bostad forst enhet gjorts forsok till att upprétta ett ACT team, men att de
organisatoriska forutsattningarna for ett sadant samarbete mellan Bostad forst och

psykiatrin saknas

Einar: Ja tittar man pa den amerikanska modellen s ar det ju den psykiatriska varden som &r en
sjalvklarhet, det ar néstan som ett forsta steg ndr man kommer in i Bostad forst, nastan som ett
krav. Men vi kan inte stilla nagra krav alls mot psykiatrin. Vi dr mer eller mindre portade
darifran. Men det &r ju klart att vi skulle behova ett ACT team egentligen. Om det &r nagonstans
vi skulle behova ett ACT team sa ar det ju har! | ett ACT dar man kunde jobba aktivt och mer

riktat mot vissa personer.

Trots att det inte verkar paga ett aktivt samarbete mellan Bostad forst-personalen och
psykiatrin gar det att tolka dessa verksamheter som aktorer pd samma organisatoriska
falt, da bada organisationerna till viss del arbetar for att tillgodose méanniskor med
psykisk ohélsa och psykiatriska problem (Svensson 2008; Thornton & Ocasio 2008).
| det har fallet verkar de institutionella logikerna mellan dessa organisationer vara sa
pass diametrala att de inte kan motas utifran liknande forutséttningar. Logiken som
skildras av deltagarnas framstar som fargad av den ursprungliga Bostad forst-manualen
som upprattats i ett annat land, vilket ocksa kan tolkas som en orsak till de polariserade

logikerna.
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6.4.3. Kunskapsnivan om skademinimeringsprincipen paverkar samarbetet.

Awven socialtjansten, det vill sdga den myndighetsutovande instansen, togs upp som en
viktig samarbetsaktor. Samarbetet med socialtjanstens handlaggare ansags sarskilt
viktigt da det ar dessa handlaggare som beviljar insatsen. Betydelsefullt for kontaktytan
var att professionen inom respektive verksamhet delar en gemensam yrkesidentitet
vilket deltagarna ansag som en forutsattning for ett fungerande samarbete. Deltagarna
uttryckte dock en frustration kring sérskilda malkonflikter som kan uppsta nar
hyresgasternas handldaggare forsoker anvdnda Bostad forst-personalen  som

>’kontrollstation’’:

Malin: Men de som man &nda har kontakt med hela tiden det ar ju socialtjansten. Med
psyKkiatrin, dar ar jag ju sd van vid det sa att jag blir ju liksom inte ens upprord langre utan
det &r ju liksom bara ja, sdsom det &r ... Men det som gor mig grymt besviken och det
som gor det lite svarjobbat ar ju det har med att vi inte alltid drar 4 samma hall med
socialtjansten for dar forvantar jag anda mig att, jo vi ar ju socialarbetare allihop. Kan vi
inte forsoka dra at samma hall? Jag forvantar mig att de vet var de placerar personen
nagonstans. Att vi inte har den har kravbilden om att du maste gd pa den hér
mottagningen och att du méste ha kontakt med beroendemottagningen och att de fragar:
’Men far de verkligen droga i lagenheterna?’’ De har placerat ndgon hos Bostad forst
men sen kommer de med sina egna krav. Det &r ungefar som att du placerar ndgon pa ett
behandlingshem som jobbar med héstar men séger att nej vi vill inte att de ska jobba med

héastar, vi vill att de ska jobba med racerbilar!

Deltagarna &r eniga om att malkonflikter sasom i det ovanstaende citatet forekommer.
Skademimeringsprincipen i Bostad forst understryker betydelsen av sjalvbestammandet
och hyresgasten inflytande over hur stodet ska utformas (Tsemberis, 2010).
Konflikterna beskrevs dock framst pagad mellan Bostad-forst personal och enskilda
handl&ggare inom socialtjansten som inte informerats om skademinimeringsprincipen i
Bostad forst. Deltagarna uttryckte en forstaelse for att socialtjansten jobbar med en
mangfald av insatser som kan sta i strid med varandra. Samtidigt som denna mangfald
ansags skapa dissonans och konflikter ansdgs den ocksa som behovlig for att rikta

insatser utifran olika behov:

Kim: Det ar liksom olika insatser och dem som var pé drogfritt var oftast mycket yngre personer,

som kanske jobbat inom krogsvdangen och hade kokainmissbruk. Man kan prova en drogfri
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placering men om man inte kan vara drogfri sa blir det ndgonting annat, for hiar maste anda de
andra kunna fortsiatta sin resa. Sa jag tanker inte att det behdver vara antingen eller. Det ska
finnas alternativ men man ska inte bli straffad for att man liksom inte uppvisat tacksamhet mot
alla fina socialtjanstinsatser som man har fatt.

Einar: ...Vi maste ju lansera var idé om var verksamhet ganska kontinuerligt. For det bytts folk,
vissa lamnar och det kommer in nya... | borjan kallade vi ju socialtjansten s pass mycket till
informationstraffar, vi holl pd med det i 3-4 &r. Men sen nar pandemin kom dé foll det ihop. Jag
tror att cheferna idag, de vet liksom, sen &r det enskilda socialsekreterare som har missuppfattat
lite grann men vi &r ju véldigt glada 6ver om de inte kommer med en s& hér lang lista pa vad ska

goras liksom.

For att undvika malkonflikterna beskrev deltagarna att de arbetar med att sprida
information om Bostad forst. Deltagarna var &ven eniga om att samarbetet har
forbattrats genom dren i takt med att kunskapen om Bostad forst borjar spridas mer

inom socialtjanstens enheter:

Mona: Det har ju blivit mycket battre bara under de senaste fem aren. Jag har ju fatt sitta
med forsorjningsstodet som tidigare tinkte att *’amen ar du missbrukare da kan du bara fa
en liten peng.”” Och da undrar man ju hur det ska fungera. Bo, ha toapapper, tvittmedel,
man maste ata. Dem diskussionerna for ju inte i alla fall jag langre, utan det ar klart. De
far den summan som de ska med SL Kkort och det 4r inga diskussioner liksom. Och det ar

ju skont!

Ovanstaende citat gar dven att relateras till den nyinstitutionella teorin genom att
socialtjanstens och Bostad forst verkar pa ett gemensamt organisatoriskt falt (Thornton
& Ocasio 2008). Bada dessa verksamheter har antagligen inforlivat
skademinimeringsprincipen, men pa olika satt. | Bostad forst ar skademinimering en
explicit del av policyn, medan Bostad forst inom socialtjanstens organisation &ar en del
av en stor variation av insatser. Malkonflikten gar ocksa att tolka som att den logiken
bakom skademinimeringsprincipen i Bostad forst bygger pa en omfattande
sjalvbestammandeprincip som gor att makten om insatsen mal flyttas over fran
professionen till den hjalpsokande. Nagot som mojligtvis inte framkommer som helt
sjalvklart for personer som antar att skademinimering enbart innebér att en person ska fa
tillgang till en insats utan nykterhetskrav. En mgjlig slutsats &r att resultatet att
samarbetet mellan tva organisationer som anammat skademinimering fortfarande kan

vara bristande. Detta kan i sin tur bero pa att det organisatoriska féltet mellan
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socialtjansten inte etablerat en gemensam logik om vad skademinimering innebér.
Daremot gar deltagarnas beskrivning ocksa att forstd som ett exempel pa hur
underliggande logiker inom ett organisatoriskt falt ocksa kan bidra till forandrade

perspektiv mellan individer och organisationer.

7. Diskussion i relation till tidigare forskning

Syftet med den hér studien har varit att undersoka praktiska erfarenheter av det
skademinimerande arbetet i Bostad forst. | forevarande avsnitt kommer centrala delar av
resultatet att diskuteras mot bakgrund av den tidigare forskning som presenterats (se

avsnitt 4).

7.1 Skademinimering i allmanhet

Tidigare studier har visat att det inte finns nagon entydig definition av skademinimering
(Svensson, 2008). Darav kom den forsta fragan att handla om vilka tankar och
varderingar som deltagarna tillskriver begreppet. Resultatet visade pa en holistisk syn
pa skademinimering som hanger ihop med etiska principer som ar vanligt
forekommande i socialt arbete. Studier avseende skademinimering har problematiserat
hur skademinimeringsprincipen oftast motsager en 6vergripande restriktiv drogpolitik.
Forskare har hdvdat att detta bland annat innebér ett hinder for skademinimerande
I6sningar pa sociala problem (Goldberg, 2010; Tham, 2021). Att den prohibitionistiska
synen pa droger och skademinimering finns ar ocksd nagot som bekréftats i denna
studie da deltagarna menade att de personligen upplevt negativa reaktioner som

foretradare for skademinimeringsprincipen men dven mot deras malgrupp.

7.2 Skademinimering i det praktiska arbetet

Tidigare forskning om malgruppen har fokuserat pa svarigheterna kopplade till
nykterhetskrav och malgruppens samsjuklighetsprofil (Sun, 2012; Palepu, et. al., 2012).
Detta var ocksa ett fokus i den andra fragan som behandlade hur Bostad forst-anstallda
relaterar skademinimering till deras praktiska arbete med malgruppen. | den tidigare
forskningen aterfanns kvalitativa studier som ocksa har undersokt socialarbetares syn pa
skademinimering i hemldshetsarbetet. Mancini (2008) fann att en del socialarbetare

anser att skademinimering skapar utrymme for arliga och hallbara relationer medan
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andra uttryckte en frustration géllande arbetssattets otydlighet avseende drogfrihet och
langsiktiga mal. Detta ar dven nagot som kommit till uttryck i denna studie dar Bostad
forst-personalen ansag skademinimering som en grund for bade hallbara relationer och
langsiktiga forandringar. Studien visade ocksa hur Bostad forst-personalen sag
drogfrihet som ett legitimt mal forutsatt att det kom fran individen sjalv. I relation till
Mancini (2008) bekraftade studien ocksa att skademinimeringsprincipens innebdrd inte
etablerats fullt ut hos socialtjanstens aktorer som jobbar inom ramen for Bostad forst nér

de beviljar och foljer upp insatsen.

7.3 Samarbetet med utomstaende aktorer

Pauly et. al (2013) framholl att skademinimerande atgarder “’on demand’’ behover vara
en integrerad del av strategier som avser att rada bot pa hemléshet. Det innebar att det
behover finnas tillgang till olika evidensbaserade skadminskningsprogram som gors
tillgangliga for malgruppen. | denna studie framkom det att Bostad forst personalen har
etablerat ett positivt samarbete med en néarliggande vardcentral som lag i centralt i
stadsdelen och som kunde tillgodose bade somatiska, halsomassiga och till viss del
psykiatriska behov utan att stélla nykterhetskrav. Enligt studiedeltagarna var detta den
mest valfungerande och viktiga samarbetspartnern, vilket ocksa kan tolkas som en
bekraftelse av resonemanget om att skademinimering behover ske pa flera omraden
samtidigt for att vara framgangsrikt. Pauly (2013) betonade &ven organisatorisk
infrastruktur som en forutsattning for att skademinimering mot hemldshet ska fungera.
Det innebdr att organisationsforetrddare behdver informeras om de breda principerna
som skademinimering och Bostad forst bygger pa utifran en tydlig policy. | denna
studie har den organisatoriska infrastrukturen talats om i termer av institutionella
logiker. Bade vardcentralen och socialtjansten som namnts i denna studie som verkar ha
anammat skademinimeringsprincipen. Daremot verkade det inte existera nagot tydlig
policy med en gemensam definition vad skademinimeringsprincipen omfattar, da synen
pa detta varierade mellan foretradarna inom de organisationer som hade en aktiv

samverkan med Bostad forst.

Bade internationella och svenska studier har betonat att en adekvat stod- och
vardsamordning som behandlar psykisk ohéalsa och skadligt bruk/beroende samtidigt ar
en forutsattning for att mota malgruppens problematik (Sun, 2012; SOU 2021:93). |

denna studie visade det sig dock att logikerna mellan nolltolerans och skademinimering
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vara sa pass polariserade att arbetet med malgruppen paverkas negativt pa tva satt. Dels
genom att ett ACT-team i enlighet med Bostad forst ursprungsmodell inte kunde
uppréttas, dels genom att hyresgaster som misstianks ga odiagnostiserade pa grund av
aterkommande aterfall sags vara en stor del av de 20% som blir vrakta inom ramen for
insatsen. Vikten av en samsyn i det organisatoriska sammanhanget for framgangsrik
implementering och uppratthallande av skademinimering har darigenom visat sig vara

en betydande forutsattning for Bostad forst.

7.4 Forslag till vidare forskning

Denna studie avgransades till att omfatta data fran Bostad-forst anstillda fran en
stadsdel. Darfor skulle vidare forskning kring den tredje fragestéllningen ur ett bredare
professionellt perspektiv som tillfragar foretradare fran fler verksamheter som beror
skademinimering, exempelvis de som ndmnts i denna studie kunna bidra med viktig
kunskap som skulle kunna bidra till en 6kad effektivisering av insatserna inom Bostad
forst. Genom att samla organisationsrepresentanter fran olika delar av det
organisatoriska faltet skapas en mojlighet for personal fran till exempel psykiatrin och
socialtjansten att framhalla deras syn pa skademinimering och samarbetet med
organisationer som Bostad forst men ocksa fa en bredare bild av hur skademinimering
kan praktiseras pa olika satt. Ett ytterligare forslag hade varit att gora en studie som
jamfor det skademinimerande arbetet mellan Bostad forst projekt som arbetar utifran
olika Case management modeller. Darigenom skulle det kunna belysas hur psykiatriska
problematik fangas upp inom ramen for ACT, och om denna metod &r effektivare eller

har aspekter som &r mer valfungerande.

En aspekt som framkom i studien, men som inte framgick i den tidigare forskningen
handlade om hur Bostad forst-personal anvande skademinimering som ett tankesatt och
sprak som syftade till skademinskande effekter pa den stigmatisering som beskrevs som
vanlig for malgruppen. Det skulle darfor vara intressant att inom ramen fér denna studie

undersoka ytterligare forskning kring detta.
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8. Slutsats

Denna studie har visat att Bostad forst-anstdllda kan ha en definition av
skademinimering som ar unik. Behovet av skademinimerande insatser har relaterats till
malgruppens sarskilda utsatthet och samarbete med utomstaende aktorer. Detta visade
sig vara en forutsattning for studiedeltagarnas arbete, men ocksa nagot som medforde
utmaningar. Bade tidigare forskning och resultatet fran denna studie visade att det
organisatoriska faltet praglas av en kamp mellan motstridiga logiker. Striden verkar dels
handla om vem som ska definiera problemet. Ar problemet drogerna i sig, eller att
nykterhetskrav inte fungerar? Saledes verkar striden ocksa handla om hur problemet ska
atgardas. Skademinimering bryter tillsynes mot etablerade tankesatt om de sociala
problem och atgarder som omfattar kronisk hemldshet, nagot som Bostad forst-anstallda
maste hantera pa olika satt. Men att *’ signaler fran stadshuset sager att det har med
Bostad forst det dr ndgot som vi ska satsa pd.’” ar ett tecken pa att tankesattet kring

skademinimering inom sociala insatser normaliseras.

Att omvandla ett stodsystem for att na effektiv skademinimering pa malgruppens
samtliga problemomraden verkar darigenom kréva en granskning av samtliga instanser i
samhallet som ansvarar for de problem som kommer med hemldshet och samsjuklighet.
Det framstar som att det finns ett behov av att bedéma vilka insatser som kan goras
kompatibla med Bostad forst och skademinimeringsprincipen. Resultatet bekréftade
malgruppens samsjuklighet men ocksa att det var svart att tillgodose en del av
malgruppens psykiatriska besvéar. Det verkar som att detta bade kan bero pa att
skademinimeringsprincipen inte etablerats inom psykiatrin, samtidigt som det visar pa

svarigheterna i att Gverfora en modell fran ett land till ett annat.

Manga av problemen relaterade till de hinder som beskrivits i det skademinimerande
arbetet har sparats till en brist av detaljerade forklaringar eller kunskap om
skademinimeringsprincipens innebord och malgruppens situation. En tydlig policy och
riktlinjer om Bostad forst och skademinimeringsprincipen faktiska inneb6rd skulle
kunna motverka en sadan problematik. Inom ramen fér Bostad forst sker en intressant
kunskapsproduktion mellan flera aktorer avseende hur skademinimering kan praktiseras
for att motverka hemldshet. Det kommer att bli intressant att félja denna utveckling

inom bade forskning och det sociala arbetets praktik.
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9. Bilagor

9.1. Information- och samtyckesblankett med forfragan om deltagande i en
C-uppsats om det skademinimerande arbetet i Bostad forst

Hej! Mitt namn &r Alice Adiwa och jag laser termin 6 av socionomprogrammet vid
Hogskolan i Gavle. Jag vander mig till er med anledning av mitt examensarbete.

Jag skulle behdva din hjalp da mitt examensarbete undersoker hur Bostad Forst-
anstallda beskriver deras arbete med skademinimeringsprincipen. Fragestallningarna
som dmnar att besvaras ar:

- Hur beskrivs skademinimeringsprincipen i allménhet av anstallda i Bostad forst?

- Hur relaterar anstéllda i Bostad forst skademinimeringsprincipen till deras
arbete?

- Hur paverkar skademinimeringsprincipen samarbetet med utomstaende aktdrer?

For att ta reda pa detta vill jag anvanda mig av fokusgruppsdiskussioner. Genom att
samla en fokusgrupp med minst 4 deltagare vill jag lyfta fram olika perspektiv pa
forskningsfragorna utifran deltagarnas egna ord och erfarenheter.

Som deltagare tillhandahaller du information som hjélper mig att uppna studiens syfte.
Bade du och din arbetsplats kommer att anonymiseras. Daremot kommer det framga att
studien handlar om Bostad Forst. Men jag kommer inte avsl6ja var i landet jag har
tillfragat mina informanter. Deltagandet i studien &r frivilligt och du kan avbryta din
medverkan nar du vill utan att ange orsak. Du behdver inte heller besvara fragor som du
ar obekvam med. Samtycke till deltagande i denna studie betyder godkannande av
foljande villkor:

- Deltagande i en fokusgruppsintervju pa max 1h 45 min

- Inspelning av fokusgruppsintervjun

- Anteckningar under fokusgruppintervjun

- Transkribering av fokusgruppsintervjun

- En skriftlig inlamning baserat pa underlaget fran intervjun samt en analys och
teorikoppling av underlaget

- Attresultatet presenteras infor studenter och larare

- Att arbetet laddas upp i Hogskolans databas & Diva

Informationen som samlas in kommer forvaras sakert under arbetets gang och inte
anvandas for nagot annat syfte an detta examensarbete. Nar arbetet sammanstallts
kommer inspelningen, transkriptionen och anteckningar att raderas. Den forevarande
information- och samtyckesblanketten kan skrivas pa nar vi traffas da du aven kommer
ha majlighet att stalla fragor om syftet och de etiska aspekterna. Om ni &r fyra kollegor
som ar intresserade av att delta kan ni kontakta mig dver mejl sa forsoker vi hitta en tid
och plats for fokusgruppsdiskussionen. Kontakta mig garna med 6évriga fragor.

OBS! Om det inte ar mojligt att fa till en grupp med 4 informanter som traffas samtidigt
ar jag aven intresserad av att halla mindre gruppintervjuer eller enskilda intervjuer.
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Skriftligt, informerat samtycke till medverkan i fokusgruppsstudien om det
skademinimerande arbetet i bostad forst.

Jag har informerats om studiens syfte samt hur informationen kommer att anvandas
tillhandahallas. Jag har aven informerats om att mitt deltagande ar frivilligt och att jag
kan avbryta min medverkan narhelst utan att ange motivering. Jag samtycker harmed till
att medverka i denna fokusgrupsstudie om det skademinimerande arbetet i Bostad Forst.

Studiedeltagarens namnunderskrift

Namnfortydligande

Ort/Datum/Ar

Studiefdrfattarens namnunderskrift

Namnfortydligande

Ort/Datum/Ar

Mina kontaktuppgifter Handledarens kontaktuppgifter
Alice Adiwa Sven Trygged
alice.adiwa93@gmail.com sven.trygged@hig.se

076 270 84 96 070734 14 61
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9.2 Intervjuguide

Hur

beskrivs skademinimeringsprincipen av anstallda i Bostad Forst?

Vad &r det forsta ni tanker pa nar ni hor begreppet skademinimering?
Finns det nagra sarskilda idéer eller varderingar som ni relaterar till
skademinimering?

Hur har er syn pa skademinimering forandrats dver tid? Allméanhetens syn?

Hur relaterar anstallda i Bostad Forst skademinimeringsprincipen till deras

arbete?

Hur

Hur skiljer sig skademinimeringsprincipen i Bostad Forst fran andra

skademinimerande insatser?

Pa vilket satt implementeras skademinimeringsprincipen i det dagliga arbetet?
Hur paverkar det hyresgasterna?

fungerar samverkan med aktérer som inte jobbar utifran

skademinimeringsprincipen?

Hur fungerar samarbetet med andra aktorer? Sarskilda hinder/méjligheter?

Hur upplever ni andra yrkesverksammas syn pa skademinimering? Skiljer det
sig fran ert tankesatt?

Paverkar skademinimeringsprincipen motet med aktdrerna som ni samarbetar
med? Pa vilket satt?
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