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Syfte:
Att fa en férdjupad kunskap om ledares forestallningar om mojligheter att
paverka anstalldas halsa.

Metod:
Oppna kvalitativa intervjuer, analyserade med grounded theory metoden.

Undersokningsgrupp:
Projektledare (n=26) for halsoframjande satsningar inom social service-
organisationer i Géteborgs stad.

Resultat:

Tre centrala processer beskrivs: (1) Utmarkande for forhallningssattet till
tillgangliga resurser var vad som upplevdes som resurser samt majligheter att
paverka och vidga dessa. Detta varierade mellan maktiéshet, den mest
inatriktade strategin, strdvan, hushallning, férédling, samt éverséttning, den
mest utatriktade. (2) Plattformen fér den halsoframjande satsningen hade
deltagarorienterade  eller ledningsorienterade  egenskaper gallande
malavgransning, forankring samt delaktighet i utvecklingen av
organisationen. (3) Malgrupp/objekt for paverkan var individ, organisation
eller kdnsordning. Satsningarnas innehall relaterade till ledares uppfattning
om ansvarighet for ohalsan och rorde nivaerna; individ, organisation och
samhalle.

Slutsatser:

Ledares forestallningar om mojligheter att paverka anstalldas halsa och
strategierna for de halsoframjande atgarderna genomsyrades av om
personalen upplevdes som resurs eller hinder samt om kén uppfattades som
en orsak till ohalsan eller om ohalsan var en effekt av de varderingar som &r
kopplade till traditionella kvinnoyrken (kénsordningen). Ledares uppfattning
och strategier kan saledes spela en central roll for inriktning och plattform for
forandringsarbete, vilket aven kan ha inflytande pa effekten.



Forord

For ett okat utbyte mellan teori och praktik samarbetar Goteborgs Stad och Yrkes-
och miljomedicin i ett forsknings- och utvecklingsprojekt om hélsofrdmjande arbete i
social service. Projektet, som doptes till SAMS (Systematiskt salutogent
arbetsmiljoarbete inom social service i Goteborgs Stad), har som syfte att oka
kunskapen om forhallanden pa individ-, grupp-, organisations- eller samhéllsniva som
har betydelse for genomforande, effekt och utvérdering av hélsofrdmjande satsningar
for minskad sjukfranvaro bland kommunal personal inom social service. Detta for att
pa sikt bidra till okade forutsittningar for medvetenhet och handlingsberedskap
avseende systematiskt arbetsmiljoarbete. Inom ramen for detta projekt, och min
anstéllning pa Yrkes- och Miljomedicin, har jag fatt mojlighet att skriva en D-uppsats,
den forsta delstudien i SAMS-projektet. Jag vill tacka Helen Torstensson,
projektledare fran Goteborgs Stad, Vinnova, som finansierar SAMS-projektet, samt
respondenterna som varit generdsa nog att dela med sig av sin tid och kraft.

Till min handledare Kristina Hékansson vill jag rikta ett sdrskilt tack. Du gav mig
goda réd och stéllde kritiska frdgor nér jag som bést behovde det. Detsamma géller
Lotta Dellve som agerade bihandledare, tillika SAMS" projektledare frén Yrkes- och
Miljomedicin. Ni &r hjdltar och forebilder som hjélpt mig att 6ka kulfaktorn i arbetet
och se mojligheterna med vidare forskning!

Katrin Skagert
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Figur 2. Péverkansriktningar for hdlsofrimjande atgérder. Nivderna avser ledares
uppfattning om ansvarighet for ohélsan (individ, organisation och samhallsniva).



ATT HUSHALLA MED RESURSER OCH HALSA

Ledares forestillningar om mojligheter att paverka anstilldas hélsa

Katrin Skagert

Sammanfattning. Det finns lite kunskap om ledares forestillningar om
mojligheter att paverka anstilldas hilsa. Syftet med denna studie var att fa
fordjupad kunskap om detta. Oppna kvalitativa intervjuer gjordes med 26
projektledare for hélsofrimjande satsningar och analyserades med
grounded theory metoden. Tre centrala processer beskrivs: (1) Utmérkande
for forhallningssittet till tillgdngliga resurser var vad som upplevdes som
resurser samt mojligheter att paverka och vidga dessa. Detta varierade
mellan maktléshet, den mest inatriktade strategin, strédvan, hushdllning,
forddling, samt éversdttning, den mest utatriktade. (2) Plattformen for den
hilsofrdmjande satsningen hade deltagarorienterade eller
ledningsorienterade egenskaper gillande malavgransning, forankring samt
delaktighet i utvecklingen av organisationen. (3) Maélgrupp/objekt for
paverkan var individ, organisation eller konsordning. Satsningarnas
innehdll relaterade till ledares uppfattning om ansvarighet for ohdlsan och
rorde nivéerna; individ, organisation och samhélle. Processerna
genomsyrades av fOrestdllningar om personalen som resurs eller hinder
samt om kon uppfattades som orsak till ohélsan eller ohdlsan som effekt av
konsordningen. Detta ar centralt for inriktning, plattform och strategier for
hilsofraimjande fordndringsarbete.

INLEDNING

Den under 90-talet okande sjukfranvaron, framforallt bland kvinnor inom den
offentliga/kommunala sektorn, &r ett samhillsproblem. Problemomradet bestar av
flera delar, dir det dels handlar om hur samhillsekonomin paverkas av det stora
antalet sjukskrivna i1 det sjukforsdkringssystem vi har i Sverige, dels varfor denna
Okning uppstatt och framfor allt, vilka insatser som krivs for att vinda trenden. Flera
olika orsaker till den dkade sjukfranvaron har diskuterats i samhéllsdebatten. Dessa &r
bland annat den Okade stressen i1 béde arbetsliv och privatliv, ett alltfér bra
socialforsdkringssystem som gor att det dr for litt att sjukskriva sig och ledare som
inte formar att upprétthalla en god psykosocial arbetsmiljo.

Stat och arbetsgivare i landet forsoker med olika insatser vénda trenden.
Vinnova (verket for innovationssystem) har med bakgrund av detta och det som
framkommit i tidigare forskningsrapporter initierat ett forsknings- utvecklings- och
demonstrationsprogram, Utveckling for hdllbar hdlsa, déar ett 6kat samspel mellan
forskning, foretagande och politisk/offentlig verksamhet prioriterats. 2002 avsatte
Goteborgs stad 5 miljoner i kommuncentrala medel f6r att mgjliggéra for
arbetsgrupper 1 organisationen att genomfora héilsofrdmjande satsningar. Vinnova har
gett anslag till Goteborgs stad tillsammans med Yrkes- och miljomedicin i G6teborg,
for att folja och utvérdera dessa satsningar och mojliggdra ett fruktbart utbyte av teori
och praktik.

Enheter eller delar av arbetslag inom Goteborgs stad kunde soka tidigare
ndmnda medel. Goteborgs stad efterstrdvade en variation bland projekten. Utdver en
beskrivning av vad fordndringsarbetet innebar skulle det ocksa framga foljande: antal



medarbetare, anstillningsform, sjukfranvaro, tidsplan, kostnader utdver ram.
Nedanstaende kriterier skulle vara uppfyllda:

e Forandringsforslaget skall ha en hélsofrdmjande inriktning, utifrdn hur arbetsplatsen ser pa hélsa
pa arbetet. Forslagen skall formas utifran en levande dialog mellan medarbetare och chef pé
arbetsplatsen. Nyskapande inslag kommer att premieras.

Fordndringsforslaget skall utgd fran arbetsgruppen syn pa vad som behover fordndras. Bifoga
dokumentation frén arbetsplatstriaff. Om forslaget berér frigor som inte dr delegerade till
arbetsplatstréffen, skall forslaget lyftas till den samverkansniva som édger fragan. Information
om forandringsarbetet skall dven g till forvaltningssamverkansgrupp.

Nulédget och forvéintad fordndring skall knytas till ndgon/négra fragor i medarbetarenkéten eller
aktuellt métetal inom “Balansen”.

® Forslaget skall antingen implementera tidigare forskning inom omrédet, eller knyta till sig
forskare/hogskolestudent som foljer arbetet. Stadskansliet kan bidra med tips om hur man far
kontakt med ldmplig person.

Det skall framga hur och av vem utvirdering skall ske.

Den deltagande arbetsplatsen far vara beredd, att berétta om sitt fordndringsarbete vid eventuella
temadagar eller att ta emot studiebesok.
(Ur Goteborgs stadskanslis meddelande till forvaltningarna Dnr 313/01)

Goteborgs Stad och Yrkes- och miljomedicin samarbetar i ett projekt, med att folja
och utvirdera dessa hélsoframjande satsningar. Projektet, som dopts till SAMS
(Systematiskt salutogent arbetsmiljoarbete inom social service i Goteborgs stad) har
som syfte att 6ka kunskapen om forhallanden pé individ-, grupp-, organisations- eller
samhiéllsnivda som har betydelse for genomforande, effekt och utvirdering av
hilsofrdmjande  satsningar for minskad sjukfranvaro bland kommunal
omsorgspersonal. Detta for att ge oOkade forutsittningar for medvetenhet och
handlingsberedskap avseende arbetsmiljofrdgor bland omsorgspersonal och i
omsorgsverksamheten, samt utveckla en mer dynamisk metod for utvédrdering av
arbetsmiljo inom systematiska arbetsmiljoarbetet.

Denna uppsats dr en forsta delstudie i SAMS-projektet och syftar till att {4 en
fordjupad kunskap om ledares forestillningar om mdjligheter och végar att paverka
anstélldas hilsa. Ledare anses vara nyckelpersoner i fordndringsprocesser. Ledarna
som avses dr projektledare for de hdlsofrimjande satsningarna i Goteborgs stad.
Arbetet inleds med en bakgrundsbeskrivning av den 0kade ohilsan och forklarande
faktorer. Tidigare forskning kring ledarskap, fordndring samt hélsoframjande atgérder
berdrs. [ metodavsnittet beskrivs bland annat undersékningsgruppen mer detaljerat
och grounded theory som analysmetod. Resultatanalysen exemplifieras med
belysande citat. Uppsatsen avslutas med en diskussion kring resultat i relation till
tidigare forskning och teori samt forslag pa vidare forskning.

BAKGRUND

Sedan mitten pa 1990-talet har sjukfranvaron i Sverige okat kraftigt. Framfor allt ar
det antalet som varit sjukskrivna ldnge som stigit. I nationella rapporter har, féorutom
den Okade sjukskrivningen, dven oOkad stress och andra arbetsrelaterade besvir
beskrivits och diskuterats. Det finns flera olika forklaringar som, ofta tillsammans,
bidragit till den negativa utvecklingen av ohdlsan inom den kommunala sektorn.



Ohdlsan i socialt servicearbete

Vid arsskiftet 1999/2000 var det i Sverige ndstan en halv miljon ménniskor som
uppbar sjukbidrag eller fortidspension, tillsammans med dem som varit sjukskrivna
mer dn ett ar. 1999 utgjorde kostnaderna for sjukskrivningarna 27,9 miljarder for
staten, en 0kning med 75 procent sedan 1997. Andelen sjukskrivna kvinnor har 6kat
mer dn andelen sjukskrivna min. Sedan 1993 har den totala andelen kvinnor som &r
sjukskrivna Okat med en procentenhet per ar. Mellan 1997-2000 6kade andelen
kvinnor som varit sjukskrivna mer 4n ett & med 84 procent. De utgjorde 1,7 procent
av alla anstdllda kvinnor. Motsvarande andel langtidssjukskrivna mén uppgick till
hilften (SOU 2000:72).

I borjan pa 1990-talet var det ingen storre skillnad i sjukfrdnvaro mellan
kommunal, statlig och privat sektor Tio ar senare har kommunanstéillda kvinnor
betydligt hdgre sjukfranvaro dn andra. Inom alla sektorerna dr det kvinnorna som har
en storre procentuell andel sjukfrinvarande 4n méin. Inom kommunal och inom
landstingsverksamhet har kvinnorna en sjukfranvaro som dr dubbelt s& hog som
mannens inom samma sektor (SOU 2002:5).

Sjukfranvaron har, i likhet med Ovriga landet, dkat de senaste aren bland
Goteborgs stads kommunalt anstidllda. Genomsnittligt har den totala sjukfranvaron i
procent av arbetstiden Okat fran 5,5 procent 1997 till 9,2 procent 2002. Bland
kvinnorna var sjukfranvaron 10,1 procent. Motsvarande siffra for mén var ungefar
hilften, 5,5 procent. Kok, stid och vaktméisteri hade hogst sjukfrénvaro med i
genomsnitt 14 procent, foljt av véard och hemtjdnst med 12,1 procent.
Langtidssjukskrivningar 6ver 60 dagar var for kvinnor 7,6 procent och 3,7 procent for
mén (Goteborgs Stadskansli 2003).

Arbetsrelaterade besvir

Bland samtliga sysselsatta kvinnor 2002 &r det 28,4 procent som uppger besvir till
foljd av andra forhallanden i arbetet dn arbetsolycka (oberoende av sjukfrénvaro)
under den senaste 12-ménadersperioden. Motsvarande andel for mén &r 21 procent.
Bland kvinnor var den vanligaste orsaken stress och psykiska pafrestningar. Detta var
den nidst mest vanliga orsaken bland mén, vilket &r en Okning for bade mén och
kvinnor sedan 1996. Yrken som normalt kategoriseras inom den kommunala sektorn,
sasom ldrare, hilso- och sjukvardspersonal och verksamhetschefer, uppgav fram for
allt den hér typen av besvér (Arbetsmiljoverket 2002).

Inom Vistra Gotalands Folkhélsorapport 2002 undersoktes stress och
arbetsrelaterade besvidr i ett slumpmaissigt urval av den arbetande befolkningen i
Vistra Gotaland. Bland kommunanstdllda hade médnnen 1&g och kvinnorna hog
forekomst av stress. Hogst forekomst av arbetsrelaterad stress fanns bland lérarna (18
%). Stad och kokspersonal hade hogst forekomst (12 %) av allmédn utmattning medan
chefer och ledningspersoner hade lagst andel (4 %). Arbetsrelaterad stress var starkt
associerat med frekvent sjuknérvaro, sjilvskattad nedséttning av prestationsformagan
och att ofta funderat pa att byta arbetsplats och/eller yrke (Véastra Goétalands
Folkhilsokommitté 2002a). I en annan delrapport beskrivs stora skillnader mellan
kommuner i Vistra Gotaland avseende rapporterade arbetsskador och sjukskrivning
bland omsorgspersonal. Dessa skillnader mellan kommuner indikerar att méjligheter
till forbéttring kan finnas i1 organiseringen av arbetsmiljoarbetet da &ldersstrukturen
inte gav tillrdcklig forklaring (Vistra Gotalands Folkhdlsokommitté 2002b).



Forklarande faktorer

Bland flera fOrklarande faktorer dr en att aldersstrukturen p& den arbetande
befolkningen generellt, men i synnerhet inom den kommunala sektorn, har férédndrats
till en allt storre andel é&ldre. Andra forklaringar som diskuterats géller
sjukforsikringssystemet, arbetsmiljon, anstidllningsforhéllanden, attitydforandring och
balansen mellan krav i arbets- och hemlivet. Skillnad i sjukskrivning mellan kvinnor
och mén har pavisats (Alexandersson, et al 1994. Gjesdahl, et al. 2002) men det finns
fa empiriska undersdkningar om orsaksmekanismerna bakom detta. Forhallanden i
hemlivet har beskrivits som viktig for kvinnor framforallt vad det géller upplevd
belastning och mojlighet att vila sig fran arbetet (Josephson, et al 1998, Dellve, et al
2003). Inkomstskillnad har, entydigt och inom olika vetenskapstraditioner, visat
samband med hélsa och arbetsforméga (van der Giezen, et al. 2000. Hemstrom, 2002.
Aittomaki, et al. 2003)

Under 1990-talet har hela den offentliga sektorn préaglats av stora
omorganisationer med &ndrade huvudmannaskap, resursfordelning, omsorgs-
/bistandstilldelning, minskat antal anstédllda vilket inneburit fordndrade forutséttningar
for arbetet inom vard och omsorg. Samband mellan ohidlsan och organisatorisk
fordndringsoro har beskrivits som forklaring till en lokal variation i sjukskrivning
(Scuzs, et al. 2003). Den arbetsrelaterade hilsan paverkas dven av anstilldas egna
forvantningar och maluppfyllelse avseende kvalitet i arbetet. Petterson (1997)
diskuterade hur arbetsmiljon i sjukvarden fordndrats samtidigt med den signifikant
okande utmattning under 90-talet vilket kan forklaras av ett forsdmrat socialt klimat
och upplevd kvalitet. Hon menade att fordndringarna under 90-talet kan ha bidragit
till 6kad risk for ohélsa och diskuterade dven huruvida utmattad personal kan hindra
organisatorisk utveckling och lyckad uppbyggnad (Petterson 1997). Antalet hel- och
deltidsanstéllda inom det primdrkommunala omradet har mellan 1990-1997 minskat
med 9 procent. Barnomsorgspersonalens antal har minskat mest, fran 4,4
barn/arsarbetare 1991 till 5,6 barn/arsarbetare 1998. Aven ldrartitheten har minskat,
inom grundskolan fran 9,1 ldrare/100 elever, till 7,5 ldrare/100 elever under samma
tid. Inom landstingssjukvarden har antalet arsarbetare minskat fran 20,4 till 18,0 per
1000 invanare mellan 1992-1998. Totalt har antalet anstillda inom dldreomsorg och
sjukvard minskat med cirka 15 procent mellan 1990-1998, trots att befolkningen blivit
dldre och darmed mer vardkravande (Backman 2001, SOU).

Haéllbar arbetsformaga bland omsorgspersonal har relaterats utdvande av fysisk
aktivitet pa fritiden, men har &ven visat samband med upplevt psykosocialt
arbetsklimat, med daligt stod och uppmuntran (Eriksen, et al. 2003). Kombinationen
av fysiska krav och psykosociala faktorer har relaterats till muskuloskeletala besvér
bland vérd- och omsorgspersonal i ett flertal studier (Lagerstrom, et al. 1998.
Josephson, et al. 1998. Brulin, et al. 1998. Dellve, et al. 2003). Fysiska krav i
omsorgsarbetet, eller en reducering av dem, verkar vara avgdrande for att kunna
arbeta trots besvir (Dellve, et al 2002). Aven pa vilket sitt arbetet organiseras,
ledarskap och stod fran ledare/organisation har visat samband med arbetsrelaterad
hilsa och arbetsforméga (Lagerstrom, et al. 1998. Brulin, et al. 1998. Eriksen, et al.
2003). Inom éldre- och handikappomsorgen har ledares tillgénglighet for personalen,
forméga att hantera konflikter och stdd till personalen visat sig ha betydelse for
omsorgspersonalens hilsa (Dellve, et al. 2003).



Problemformulering

Det dr viktigt att f4 6kad kunskap om vad som frdmjar eller hindrar genomférande och
effekt av hélsofrimjande satsningar for att framtida satsningar ska ge avsedd effekt.
Det finns tidigare begriansad kunskap om detta inom social service arbetet.

I utvirderingar av olika hilsofrdmjande &tgidrder har foljande gemensamma
ndmnare framkommit (Petterson, 2002. Parmsund, et al. 2002. Scott, et al. 2003):

e Vikten av en tydlig ram och struktur, men en stor flexibilitet inom den.

¢ [ntentionen att ha en bottom-up ansats.

e Satsningarna har inte gett nagra snabba effekter i form av minskad
sjukfranvaro.

e [edarskapet och ledarens roll i utvecklings- och fordndringsarbete inom
organisationer framstar som centralt for arbetets utfall

Vid hélsofrdmjade satsningar inom kommunal social service finns komplexa
intresseforhdllanden som kan paverka ledarskapet och utgéra bade hinder och
mojligheter (Saksvik, et al. 2002). Da ledarskapet i tidigare forskning framstar som
centralt for fordndringarbetets utfall, syftar denna studie till att fa en fordjupad
kunskap om projektledares egna forestdllningar om mdjligheter och vigar att paverka
anstilldas hélsa for att minska sjukfranvaron.

TIDIGARE FORSKNING

I foreliggande studie é&r undersokningsgruppen projektledare som initierat
hilsofrdmjande satsningar, varfor en generell dverblick av tidigare forskning kring
ledarskap och fordndring ges, avslutande med erfarenheter fran tidigare
hilsofrdimjande satsningar.

Ledarskap

Inom arbetslivsforskningen har man sedan 30-talet forsokt hitta det ledarskap som
gynnar organisationens effektivitet och den anstélldas arbetstillfredsstillelse bast
(Thylefors, 1991). Yukl (2002) noterar att alla de definitioner av ledarskap som har
forts fram tycks ha foga gemensamt utdver att det handlar om en péverkansprocess
mellan ledare och ledda. Han definierar ledarskapet sa att det;

Include influence processes involving determination of the group’s or organizations objectives,
motivating task behaviour in pursuit of these objectives, and influencing group maintenance and

culture. (s. 5)

Ledarskap kan alltsd ses bade som funktion, men &ven som en relation mellan ledare
och ledda (Jacobsson 2001).

Ledarskapets funktioner

Mintzberg (1973) beskriver de funktioner som alla ledare har gemensamt. De har en
formell position och status i organisationen, samspelar med andra, behandlar
information och fattar beslut. Den formella positionen och statusen ger upphov till ett
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samspel med andra, som i sin tur leder till tillgdng pa information. Denna tillgang
skall sorteras, formedlas och ligga till grund for beslut.

Ledarfunktionen brukar i huvudsak indelas i tre nivder. Den hogsta nivan har
ansvaret for formulerandet av overgripande mal och strategisk anpassning till externa
aktorer av betydelse for verksamheten, men ockséd att skapa en langsiktighet och
helhetssyn i och pa organisationens arbete. Mellannivans viktigaste funktioner ar att
organisera, administrera och integrera verksamheten efter de mal som stéllts upp for
den/de enheter han/hon dr ansvarig for. Mellanchefernas huvudsakliga aktivitet &r
lagd pa minskligt samarbete, dd funktionen som forbindelseled mellan hogsta niva
och den operativa dr mycket viktig. De ledare som har ansvaret for den dagliga
uppsikten Over organisationens kérnverksamheter, befinner sig pd den operativa
nivan. Arbetsuppgifterna handlar ofta om handledning och samordning av arbetet for
den arbetsgrupp man har ansvar for. Ledaren arbetar nédra gruppen dér en viktig
funktion &r att uppmuntra, stodja och motivera (Jacobsen & Thorsvik 1998, Thylefors,
1991).

Ledarskap och ledda

Ett sétt att se pa ledarskap dr att det handlar om att paverka innebérdsskapande och
genom detta influera kulturen. Hogre befattningshavare betonar vad som dr viktigt
och vad som inte dr det och paverkar déirigenom alltid ramarna for hur
organisationens virld skall forstds. Aven pa en ligre niva handlar ledarskap om en
inflytandeprocess som ska skapa engagemang och leda i riktning mot dess mél. Det
ror sig oftast inte om storskaliga projekt som syftar till att kontrollera och medvetet
fordndra foretagskulturen, utan i typfallet sker det pa ett vardagligt och smaskaligt
sétt. Ett kulturellt medvetet lokalt handlande koncentrerar sig vanligen pa vardagslivet
och hur man kommer tillriatta med det (Alvesson, 2001). Vad ledaren lagger vikt vid
och uppmérksammar ger signaler om vad som é&r viktigt till resten av organisationen.
Likasa vilka vérderingar ledaren star fast vid ndr organisationen dr pressad, om
instiftade policys foljs och om ledaren &r en forebild for hur man agerar (Yukl, 2002).

Genom ritten att fatta beslut innebér ledarskap att ha mer makt &n den grupp
som ska ledas (Yukl, 2002). Hur den makten anvinds, bygger pa beroendet mellan
ledare och grupp. Teorier om empowerment forsoker forklara nér och hur de individer
i organisationen som inte &r ledare bdst kan bemyndigas genom Okat
handlingsutrymme och mojliggdra for dessa att gora aktiva val och stirka den egna
kontrollen att hantera yttre hindelser och foréndringar. Det dr en utvecklingsprocess,
som uppmuntrar ménniskor till ett aktivt deltagande i problemlésning. Detta skapar en
medvetenhet och forstdelse och okar ddrigenom mdjligheterna for organisationens
medlemmar att kontrollera och péaverka innehallet i sitt arbete, sa att de finner en
meningsfullhet i det arbetet man utfér (Kaminski et al, 2000). Genom en béttre
grogrund for larande och innovation, och att gruppen féormar att ta egna initiativ och
storre ansvar, uppnds en storre arbetstillfredsstillelse och lojalitet gentemot
organisationen. Empowerment dr dven beroende av den Omsesidiga tilliten mellan
ledare och medarbetare (Yukl, 2002).

Social kontext

For att forsta ledarskap menar Alvesson (2001) att man behover ta hénsyn till den
sociala kontext dér ledarskapsprocesserna dger rum. Det dr en komplex social process

11



dér innebdrderna och tolkningarna av vad som sigs och gors dr avgérande. Ledarskap
ar pa sa vis ndra forknippat med kultur- savél pa organisations- som samhéllsniva.

Karaktéristiska drag for offentlig verksamhet och social service dr att de har
ménniskor som “rdmaterial” och forsoker paverka dessa. Kunden (eller klienten,
patienten, eleven, vardtagaren) blir en del av “produkten”, det man producerar,
samtidigt som de ska skydda och gagna dessa ménniskors vilfard och vélbefinnande
(Thylefors, 1991). 1 organisationen finns en inbyggd malkonflikt med olika
intressenter, sdsom klienter, arbetstagare, arbetsgivare, politiker, allménheten, med
olika forvintningar. Resursfordelningen dr beroende av politiska beslut. Behoven é&r
odndliga men inte resurserna, vilket gor det nodvindigt att prioritera bland mélen
(Pousette, 2001). De politiska, professionella och administrativa kulturerna som
existerar inom social service- organisationer krockar ofta med varandra i sina olika
maélséttningar med verksamheten. En ledares uppgift inom social service blir dérfor att
strukturera och avgrénsa vad som ar rimligt att genomfora med tillgédngliga resurser
(Thylefors, 1991).

Fordandring

Forskning om organisationsfordndringar brukar vara fokuserade péd planerade
fordndringar, men dven dessa fordndringsprocesser brukar i praktiken ha mindre
planerade eller spontana inslag. Hook (i SOU  2003:16) beskriver
organisationsfordandringar som:

/...resultatet av organisationens politiska, legala och sociala omgivning, dess interna struktur,
kultur och responsivitet till fordndringar i de externa villkoren samt olika aktdrers agerande
utifrdn deras medvetenhet/kunskap, politiska fardigheter och strategier i fordndringsarbetet bade
internt och externt. (SOU 2003:16. s.164)

Nir det géller fordndring sa brukar man ocksa tala om tvé grundldggande synsitt, som
kan ses som idealtyper: Fordndring som sker stegvis genom en linjir logik eller
fordndring som nagot standigt pdgaende, genom interaktiv logik.

Linjir logik

Genom den linjdra logiken genomgar organisationen stegvis olika faser. Forsta fasen
innebér att man tinar upp organisationen och gor dess medlemmar uppmérksamma pa
behovet av en fordndring. I nésta fas infor man sjélva fordndringen, for att i slutfasen
ater frysa organisationen, stabilisera den. Den programmatiska strategin foljer den
linjara logiken genom att g& fran ett stabilt tillstdnd via en bestimd transformering
over till ett nytt onskat stabilt ldge. Den programmatiska strategin har en top-down
ansats genom att det dr den hogsta ledningen som beslutar om implementeringen av
fordndringen. Det handlar primdrt om mél och medel medan varfor man vidtar
fordndringar dr av underordnad betydelse. Huvudfragan blir att astadkomma ett
system for genomforandet (Norrgren, et al. 1996). Ledarens roll blir att stodja
fordndringsprocessen da det huvudsakliga genomférandet av den programmatiska
modellen ofta sker genom att experter, interna eller externa, successivt Overtar
ansvaret for fordndringen. De metoder som anvinds vid implementeringen av denna
modell karaktdriseras som “ldra ut”. Detta innebédr att fora ut vad som behdver
fordndras genom information och traditionell utbildning, att omorganisera och att
genom omsorgsfulla analyser av nu- och bor-ldge gora det uppenbart att en fordndring
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12



anvinda begrepp, som speglar den programmatiska ansatsens tilltro till det
sekventiella, planerade forandringstdnkandet (Norrgren, 1996).

Interaktiv logik

Det andra grundlaggande synséttet menar att forédndring &r nagot standigt pagaende.
En stindig fordndring péagir, badde utom och inom organisationen. Det frysta
tillstandet finns med andra ord inte. Organisationer fordndras kontinuerligt genom att
gamla medlemmar férsvinner och nya tillkommer, men dven pa grund av samhalleliga
fordndringar, sdsom ett fordndrat synsétt pa konsroller eller miljofragor (Alvesson,
2001). Inlérningsstrategin bygger pa att man successivt soker skapa en mening och
forstéelse for vart organisationen dr pa vdg, vad man behdver uppnad och varfor
organisationen behdver fordndras, alltsd en interaktiv logik (Gustavsen, et al. 1991).
Detta innebdr att dven om ledningen initierar fOrdndringsprocessen engageras
medlemmarna tidigt och kontinuerligt i processen, i en top down/bottom up-ansats.
Med detta foljer att medlemmarna maste bemyndigas genom att de deltar i dialoger
om varfor och vart organisationen ar pa vég. Detta leder till en tidig och successiv
breddning av antalet medarbetare som deltar i foréndringsarbetets utformning
(Norrgren, et al. 1996). Inldrningsstrategin anviander metodmaéssigt méanga olika
forsok med nya sétt att organisera det dagliga arbetet, att 16sa problem genom att
prova sig fram och genom erfarenhetsbyte mellan olika delar av organisationen. Nér
olika forsok att organisera och styra arbetet visar sig &ndamalsenliga formaliseras de,
genom organisationsfordndringar, nya beloningssystem, befordringsgrunder etc.
Strategin bygger darfoér pd méngfald och en kombination av mattlig planering och att
lara sig under resans gang (Norrgren, 1996).

Arbetsplatsers val av fOrdndringsstrategier péaverkas av arbetsplatsens
ekonomiska resurser, hur verksamheten ar organiserad och vilken typ av forédndring
som planeras (Hakansson, 1995). Svedberg (2003) talar om fordndring av forsta och
andra ordningen, och sirskiljer pa uttrycken utveckling och fordndring. Utveckling ar
en forandring av forsta ordningen som bygger pa nuliget och dr en anpassning till ett
bittre, mer effektivt arbetssdtt. Fordndring av andra ordningen &r nir nuvarande
arbetssitt och praxis forkastas till formanen for ett nytt sétt. En kvalitativ fordndring
av arbetssitt och organisationstidnkande sker. Detta dr vad som sker nér till exempel
en verksamhet gér frdn huvudmannastyrning till mélstyrning.

Fordndring av en organisations kultur verkar vara en mer spontan
fordndringsprocess genom att grupper inom organisationen reviderar sina virderingar
och det sitt de ger mening till fenomen. Det kan finnas vissa drivande aktdrer, ofta en
chef, men fordndringen kan ocksa bero pa externa faktorer, sisom en fordndrad syn
generellt i samhillet pd vissa fragestéllningar. Péverkan till forandring sker mellan
aktoren och de ménniskor den har ett direkt socialt samspel med. Dessa samverkar i
sin tur med andra. Genom att den &r anpassad till folks faktiska arbetssituationer har
den pa sa vis storre inflytande Over deras handlande. Forutsdttningarna for att en
fordndring av organisationskultur ska lyckas, krdver dels att den fOrankras i
arbetsprocesser och arbetsvillkor, men dven en mottaglighet hos kollektivet for nya
idéer, varderingar och uppfattningar (Alvesson, 2001).

Hidlsofrdmjande atgdrder
Den hélsofrdmjande inriktningen pa folkhéilsoarbetet utvecklades som motvikt till,
eller utifrdn kritiken pa, sjukdoms- och problemfokuserande atgdrder. I detta
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sammanhang betonas vikten av att skifta perspektiv fran problemen till att belysa
resurser och mojligheter 1 verksamheten. 1 Arbetslivsinstitutets rapport Vad dr
héillsofiimjande pd arbetsplatser? (Menckel och Osterblom, 2000) papekas att fokus
inom forskningen alltmer flyttats fran individen till organisatoriska faktorer dar
manniska — miljo knyts samman. I sin definition av hélsofrimjande péd arbetsplatser
ségs bland annat att:

Héilsofrdmjande pé arbetsplatser inkluderar alla de anstrangningar som sker i alla sammanhang
dér individer arbetar, och som syftar till att bereda végen for deras hélsa.

Atgirder for att stirka anstiilldas fysik bland social service personal

Satsningar for att 6ka den fysiska aktiviteten hos sirskilda malgrupper har i det korta
perspektivet varit framgangsrika for dem som deltagit. Genomgédende har dock varit
att sjdlva deltagandet bland méalgruppen har varit lagt. De som deltagit har oftast redan
varit fysiskt aktiva innan projektets start (Folkhélsoinstitutet, 1999). Flera
hélsofrdmjande projekt har undersokt betydelsen av fysisk tréning for arbetsformaga
men resultaten har varierat. Gerdle, et al. (1995) utvirderade ett ettarigt
traningsprogram (med styrka, uthallighet, fitness, 2 génger per vecka). Resultaten
visade minskade muskuloskeletala och psykosomatiska besvir, battre fysisk status
och okad styrka/koordination. Déaremot skattades en virre fysisk och psykosocial
arbetsmiljo efter tréningsperioden, sdsom sdmre ergonomi, kommunikation med chef,
inflytande och uppskattning. Josephsson, et al. (1997) fann att vardpersonal med hog
forekomst av muskuloskeletala besvér hade lika mycket besvér savél fore som efter
genomganget fysiskt traningsprogram.

Organisatoriska hilsofrimjande atgiirder

Ett antal organisatoriska satsningar for att forbéttra hélsan generellt bland de anstillda
har rapporterats. Négra storre hilsofrdmjande satsningar inom social service har dven
gjorts 1 Sverige de senaste fem aren. Ett av dessa dr Folkhélsoinstitutets projekt Hélsa-
Arbetsliv-Kvinnoliv (HAK). Projektet drevs i samverkan med kommuner och
landsting i fem ldn under aren 1998-2000, for att verka for forbattrade forutsittningar
for kvinnors hélsa inom vard och omsorg. I utvirderingen framkom svarigheterna
med att arbeta med hélsan pa arbetsplatsen, da externa faktorer som omorganisationer
och chefsbyten tog energi fran projekten. Nagra av de viktigaste slutsatserna i
utvérderingen var vikten av tydliga och realistiska mal for projektet och malgruppens
delaktighet i uppséttandet av dessa. De projekt som nadde bést effekter hade redan ett
annat pagdende fordndringsarbete i linje med dessa. I de projekt dér projektledaren
upplevdes ha haft stor betydelse for projektet av deltagarna, uppgavs en hogre
arbetstrivsel, storre ndjdhet med ledarskapet och bittre socialt klimat och kontroll.
Sjukfranvaron bland deltagarna foljde den utveckling som fanns i sambhéllet
(Parmsund, et al. 2002).

I Solna genomfordes under ungefir samma tid ett program for
medarbetarutveckling inom &ldreomsorgen med syfte att frimja arbetshélsan hos
anstdllda med nédra kontakt med de dldre och anhériga, och forbattra vard- och
omsorgskvaliteten. Man ville genom programmet Oka personalens delaktighet
ansvarstagande i arbetet samt dka kompetens och utvecklingsmdjligheter. Aven i
utvirderingen av detta projekt tar man upp svérigheterna med att folja upp och
utvérdera resultatet, dd det hidnder s& mycket annat i och utanfér organisationen som
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paverkar arbetet och forutsittningarna att utfora det. Den hoga personalomséttningen
ndmns som ett hinder, samt omorganisering, bland annat av vissa enheter till drift i
privat regi. Frdmjande for projektet har varit den starka forankringen péa
forvaltningsniva. Engagemang for projektet over huvud taget pd ledningsniva
framholls som viktigt for fordndringsarbetet. Effekter av denna interventionsstudie
visade pa okad sjdlvskattad hilsa och okat inflytande. Projektet har ocksa skapat tid
for reflektion Over arbetets innehall och mojliggjort for anstdllda att hantera
omstéllningar i arbetet pd grund av andra fOridndringar, men ingen foréndring
avseende muskuloskeletala och psykosomatiska besvér pavisades (Petterson, 2002).

Vid interventionsforskning inom arbetshidlsoomradet har betydelsen av att
studera centrala processer vid interventionen framhéllits (Griffiths, 1999. Wickstrom,
2000). Detta for att handlingar och fordndringar inte bara styrs av rationella
maélinriktade val utan ocksd av mer eller mindre uttalade tankemonster, varderingar
och politiska intressen. Fishman (1999) argumenterar for ett mer pragmatisk
vetenskapligt synsétt, med en kombination av metodansatser, for att hdja nyttovardet
av interventionsstudier. Med ett pragmatiskt perspektiv med interventionstudien som
fallstudie nas en kunskap som ar mer rik, nyanserad, konkret och kontextuell. For att
nyttiggora resultat frén forskning &r det angeldget med en néra relation till praktisk
verksamhet (Fishman, 1999). Aven Saksvik med flera argumenterar for en
kombination av kvalitativ och kvantitativ metodik for att ge en mer férdjupad kunskap
om interventionen och viktiga komponenter i interventionsarbetet &n vad enbart fore-
och uppf6ljningsmétningar kan erbjuda (Saksvik, et al. 2002).

METOD

Urval och undersokningsgrupp

Undersokningsgruppen var ledare inom kommunal social service med
projektledningsansvar for hilsofrdmjande satsningar. Jag valde att intervjua samtliga
projektledare (n=26) for de hélsofrdmjande satsningar som Goteborgs stad beslot att
ge medel till under 2002-2003. Detta for att fa en fordjupad kunskap om
forestdllningar om ledares mojligheter och végar att pdverka anstélldas hilsa.

Cirka 40 ansokningar kom in till Géteborgs stad och 21 av dessa fick del av de avsatta
medlen. Projekten &terfinns i 14 av 21 stadsdelar. Samtliga satsningar dr inom
kvinnodominerade omradden. Inom omradet skola/forskola &r sex projekt,
dldreomsorgen (hemtjdnst och #ldreboende) sex projekt, kost- och stidenhet tre
projekt. Tva projekt var forvaltningsovergripande med huvudsaklig inriktning pa
ledare i forvaltningen och ytterligare tre projekt finns inom kultur/fritid, boende for
missbrukare och socialforvaltning/inkasso- och forvaltning. Ett projekt hade inte
kommit igang pa grund av hog personalomséttning.

Projektledarskapet framgick inte tydligt for samtliga projekt i projektansdkan.
Efter inledande kontakter blev ledarrollerna tydligare. De flesta var enhetschefer,
andra var ledare frén personalavdelningen och négon enstaka var arbetstagare i den
arbetsgrupp som projektet rérde. Det som var gemensamt for dem var just att de
frivilligt atagit sig projektledarskapet for ndgon av de hilsofrimjande satsningarna.
Ett projekt kom aldrig igdng och en intervju blev instilld p4 grund av sjukdom. Atta
projekt hade delat projektledarskap. 22 intervjuer genomfordes under varen 2003,
varav 3 genomfordes gemensamt med de projektledare som delade pd ansvaret for

15



aktuellt projekt. Sammanlagt blev 26 ledare intervjuade. 12 av projektledarna var
dven arbetsmiljoansvariga for den grupp som omfattades av den lokala
hélsoframjande satsningen. 23 av projektledarna var kvinnor och 3 var mén.

Datainsamling

Vid en gemensam traff for alla projektledarna som anordnades av Goteborgs stad,
forklarades Yrkes- och miljomedicins och uppsatsskrivarens roll i SAMS. Syftet med
dels den Overgripande studien, dels delstudien beskrevs och projektledarna
uppmanades att ta kontakt for en dverenskommelse om intervjutid. Projektledarna
fick vilja var de vill triffas for intervju och samtliga valde sitt eget kontor eller
mindre konferensrum i anslutning till detta. En 6ppen intervju genomférdes under
cirka en timme och innehdll foljande frageomriden:

e Hur projektet startade (initiativ, idé, forankring, implementering, ansdkan)

e Beskrivning av den hilsofrdimjande satsningen (hur, pa vilket sitt, vilka,
varfor)

e Egen uppfattning om orsaker till ohidlsa och hog sjukskrivning bland de
anstdllda samt hur den kan atgérdas

e Deras uppfattning om sina egna mdjligheter att paverka ohidlsa och
sjukskrivningar bland de anstillda

Intervjuerna spelades in pa band. 12 av dessa skrevs ut sa gott som ordagrant, de
ovriga i teoretiskt urval och till teoretisk méttnad i1 analysen. Projektansokningarna for
satsningarna anviandes ocksd som data.

Analys

De kvalitativa intervjuerna analyserades med grounded theory metodik, enligt
konstruktivistisk ansats (Glaser och Strauss 1967, Charmaz 2000). Grounded theory
syftar till att uppticka vilka centrala processer som har relevans for det studerade
fenomenet, det vill sdga systematiskt och logiskt uppspéra och beskriva moénster ur
vilka nya teorier och modeller kan véxa fram. De centrala processerna kan avse bade
strukturella forhallanden och individuella upplevelser pd makro-, organisations- och
individniva. Utifrdn dessa teorier kan senare hypoteser stéllas och provas. Metodiken
innebdr bade en grundlig, systematisk kodning med jdmforande analyser och
begreppsbildning samt anvidndning av teoretiska noteringar om uppslag avseende
monster och relationer. I kodningen bearbetas rddata till mer teoretisk niva, samtidigt
ger kodningen idéer om hur materialet kan sorteras.

I det forsta steget i kodningen (6ppen kodning) namngavs den utskrivna
intervjutexten avseende innehdll och utifran syftet. Dessa koder sorterades sedan i
prelimindra begrepp. Begreppen och hur dessa eventuellt var relaterade till varandra
undersoktes med jimforande analyser mellan rddata och teoretiska utkast. Dérefter
kodades materialet mer selektivt utifrdn de centrala begrepp som framkommit for att
undersoka mer abstrakta monster och relationerna i den framvidxande modellen. Till
exempel framkom tidigt i analysen att ledarna sag problemet med ohélsan i arbetslivet
sasom en kvinnofrdga (preliminir kategori). Vid jaimforande analyser framstod att
detta begrepp var tydligt delat: kvinnorna i social service som orsak till de hoga
ohilsotalen eller ohédlsan som effekt av radande samhéillsvéarderingar. Vid den
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selektiva kodningen undersoktes monster mellan dessa forestéllningar och de insatser
som valts for att forbéttra hédlsan och minska sjukskrivningar hos de anstillda. Dessa
monster var bade tydligt relaterade till forestdllningarna om kvinnofrdgan som
orsak/effekt och samtidigt mer komplext relaterade till andra f{Orutsdttningar.
Modellen beskriver darfor bade de tydliga begreppens samband men ger &dven
utrymme for flerdimensionella strategier.

Intervjuer, analyser och upprepade analyser av data fortsatte tills teoretisk
mittnad var nddd pa &ndamalsenlig teoretisk nivd. Resultatet beskriver empiriskt
grundade begrepp och substantiva modeller om ledares forestidllningar om mdjligheter
och vigar att paverka anstédlldas hélsa. Resultaten beskrivs i text med illustrerande
citat. [ citaten dr K=intervjuaren, P=projektledaren. Citaten dr numrerade efter olika
respondenter, exempelvis P4, P5. I de fall dir gruppintervju skedde, framgar det
genom numrering P11a, P11b.

Da forestdllningar om manligt och kvinnligt framkom som centralt for ledarna,
vilka till 6évervigande del var kvinnor, kom den fortsatta analysen att kompletteras
med det konsteoretiska perspektivet. Ett befintligt teoretiskt begrepp, konsordning,
anvédndes i beskrivningen av hur makt och virderingar i samhéllet paverkar hélsan
bland personal i social service. Med konsordning syftas pd maktrelationen mellan
konen péd en strukturell niva (Wahl et al. 2001). Hirdman (2001) menar att denna
maktrelation i samhillet bygger pa tva principer; atskiljandet av konen och en generell
underordning av kvinnor och dverordning av midn. Medan begreppet kon, eller sex pa
engelska, brukar referera till de rent anatomiska skillnaderna, syftar genus, eller
gender pé engelska, pad den sociala konstruktionen av kon och de sociala
karakteristiska som sérskiljer konen fran varandra, och varierar genom tid och rum.
Denna sociala konstruktion dr en komplex och subtil process som sker genom séttet vi
klér oss, var vi arbetar och forvéntningar fran omgivningen (Krieger, 2003. Rothman,
1999). I likhet med Abrahamsson (2000) och Wahl et al. (2001) valde jag dock att
anvinda begreppen kon och konsordning som synonyma med genus och
genusordning, da det var begrepp som anvandes 1 empirin.

Etiska aspekter

For att inte fel forvantningar skulle uppsté pa vad utvecklingsarbetet kan medfora, var
syftet med intervjuerna oppet. Det var dven frivilligt att delta. Intervjuerna inleddes
med en presentation av intervjuaren och Yrkes- och miljomedicins (YMK) roll i
utvdrderingen av de hélsoframjande satsningarna i Goteborgs stad. Det betonades; att
YMK stod i oberoende stillning till Goteborgs stad; att inget av det som framkom
under intervjun skulle kunna kopplas till respondenten; att det som var viktigt var att
hitta de centrala processerna och inte enskilda detaljer; att endast forskare vid Yrkes-
och miljomedicins skulle ha tillgang till materialet. Respondenterna informerades
dven om att undersokningen skulle publiceras i olika former genom rapport,
vetenskaplig artikel och d4ven inom Goteborgs stad.

Intervjuerna skedde bade individuellt och i par, dd det under studiens gang
visade sig att projektledarna ofta var fler &n en. De var par eller team som arbetade
tillsammans  kring hélsofrigorna och ville bli intervjuade samtidigt.
Konfidentialitetsfragan blev d& problematisk (men sjdlvvald). I detta sammanhang var
dnda intervjuarens roll viktig for att avsluta utlimnande diskussioner som kunde
medfora obehag for deltagarna.

Aterkoppling av de preliminira resultaten skedde muntligt och avidentifierat till
respondenterna pa en gemensam triff senare under véren. De citat som aterges i
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rapporten redigerades i talspraket for att underlétta lasning. Dar ndgon eventuell risk
for identifikation forelag, har dven viss redigering av citaten skett efter tillstdnd av
aktuell respondent.

Validitet

Med begreppet tendensfrihet menas att man inte skall ha anledning att missénka att
kéllan ger en falsk bild av verkligheten pa grund av ndgons personliga, ekonomiska,
politiska eller andra intressen att forvringa verklighetsbilden (Thurén, 1997). Det
kunde hos vissa respondenter skonjas en osékerhet kring min fristdende roll gentemot
Goteborgs stad angdende de kommuncentrala medlen de fatt. Vissa var ména om att
betyga att pengarna anvéndes, eller skulle anvindas pé det sétt som beskrivits i
projektansdkan och inte anvéndas till annat. Detta kunde mdjligen ge konsekvenser
for resultatet, men syftet var inte att utvirdera hur vél projekten levde upp till uppsatta
kriterier.

Validitet avseende metodval med grounded theory och Oppen intervju for
kunskapsuppbyggande d&ndamal motiverades av (a) mitt fokus pa sociala processer pa
flera nivaer (b) bristen pd kunskap om ledarskap vid hélsofrdmjande arbete for att
minska sjukskrivningar (framfor allt inom kvinnodominerad sektor), (c) systematiken
och logiken for upptickande av centrala forhallanden och sociala processer (context
of discovery), (d) mojligheten att senare operationalisera resultaten (context of
verification). En annan styrka ror presentation och formedling av “djupare kunskap
och komplicerade mekanismer” pa ett enklare sitt da centrala processer och teman
lyfts fram och formuleras med ord som anvinds av respondenterna sjélva (Glaser och
Strauss 1967. Charmaz, 2000. Miller, 1999).

Begrdnsningar i metodik

Begrinsningar i metodiken finns avseende urval, teoretisk mittnad och grad av
teoretisk nivd. Metodiken sdjer att urval, datainsamling, analys och ateranalys ska ske
parallellt tills mittnad dr nddd. Har valdes istillet att analysera intervjutext fran
samtliga projektledare. Dessutom valde jag att inte fora upp analysen pa en alltfor
abstrakt niva, for att gora en praktisk anvéndbarhet av resultaten mdjlig. Dessutom ar
den teoretiska méttnaden enligt konstruktivistisk ansats ett mer elastiskt begrepp 1
forhéllande till den tid vi lever i och det sammanhang som studien utfordes i. Da
metodiken bygger pa att fordjupa kunskapen om sociala processer, som de upplevs
subjektivt av respondenten foOrutsitts en interaktion mellan forskaren och den
verklighet som studeras. Interaktionen kan paverkas av héndelser utanfor
forskningsarenan. Rekryteringen av respondenter gjordes ur en grupp som erhallit
ekonomiskt stod for att initiera nadgon form av aktivitet for att paverka hilsa och
minska sjukskrivningar. Detta kan gora att undersokningen gatt miste om valid
information fran ledare som inte erhallit liknande stod, men likval arbetar med samma
fragestéllningar.

RESULTATANALYS

I undersdkningen framkom tre centrala processer i projektledarnas forestillningar
kring mojligheter och vigar att paverka anstélldas hélsa. Dessa var (1) projektledarnas
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forhéllningssitt till resurser for verksamheten och i sitt ledarskap, (2) hur plattformen
for den hélsofrdmjande fordndringen sag ut och (3) malgrupp/objekt for att 6ka hilsa
och vilbefinnande - relaterat till satsningens innehall.

Uppfattat handlingsutrymme och forhéallningsséttet till resurser var relaterat till
projektledarnas uppfattning av personalen som hinder eller mojlighet 1 det
hélsofrimjande fordndringsarbetet och i det mer vardagliga arbetet med att anpassa
verksamheten till fordnderliga forutsittningar, men dven uppfattat handlingsutrymme
for att paverka och vidga resurser i sitt ledarskap. Forhéllningssitt till tillgéngliga
resurser kategoriserades som maktloshet, strivan, hushéllning, forddling och
Oversittning.

Plattformen f6r den hilsofrimjande satsningen kategoriserades som
deltagarorienterad eller ledarorienterad géllande mélavgransning, férankring av den
hélsofrimjande satsningen och personalens delaktighet i utvecklingen av
organisationen.

Hur hilsan var tinkt att 6ka avspeglades i de lokala satsningarnas innehall och
var relaterat till ledares uppfattning om ansvarighet for ohélsan. Satsningarnas
inriktningar rorde att forbéttra fysiska resurser, professionella resurser, generell
medvetandehdjning samt forbéttra organisatoriska forutséttningar. Malgrupp/objekt
for de hilsofrdimjande satsningarna var individen, organisationen och/eller de
viarderingar 1 samhéllet som styr forutsittningarna for arbetet inom den
kvinnodominerade sociala service- sektorn (konsordningen) och rérde sig pa tre
nivéer; individ, organisation och samhiille.

Forhallningssdtt till resurser

Vad man uppfattade som en resurs for verksamheten och forhéllningssittet till den
resursbrist som projektledarna upplevde var mycket olika hos projektledarna.
Forhallningsséttet varierade fran en total maktloshet infor resursbristen, som var den
mest inatriktade och begrdnsade strategin, till att aktivt forsoka vidga resurserna
genom Overséttning, den mest utatriktade strategin. 1 det hélsofrimjande
fordndringsarbetet sags personalen och personalutveckling antingen som en resurs for
att forbéttra eller hinder som belastade den redan anstringda budgeten och det
hilsofrdimjande utvecklingsarbetet. Mgjligheterna att paverka eller vidga resurserna
och vem man trodde kunde gora det ar den tredje aspekten. I den ena végskélen fanns
upplevelsen av att det 1dg utom den egna kontrollen. For att ndgon fordndring skulle
komma till stdind krdvdes externa resurser. I den andra végskalen var metoder att
paverka resurserna och vidga dem genom att skapa kontaktytor och paverka de
rddande viarderingar som péaverkade resurstilldelningen. Trygghet i sin ledarroll och
att man hade nagon vid sin sida, sdsom arbetstagargruppen, kollegor och/eller
ledningens stdd var dven relaterat till ledares forhallningssétt till resurser.

Maktloshet

Frustrationen och maktlosheten 6ver den stindiga resursbristen uttrycktes som att
verksamheten var offer for de ekonomiska ramarna och dvergivna av organisationen.
Det ledarna forfogade 6ver och rdknade som resurser, var den ekonomiska budgeten.
Personalen riknades inte som resurser utan var snarare ett hinder. En vidgning av
resurser maste komma utifran, genom beslut (uppifran) om att verksamhetens budget
skulle o6kas. Den ekonomiska ramen hindrade utveckling. Hélsofrdmjande
fordndringar krivde resurser de upplevde inte fanns. Maktlosheten inbegrep en
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osjdlvstiandighet sétillvida genom upplevelsen att inte kunna géra nagot at situationen
utan hjélp utifrdn. De uppfattade inga mojligheter till fordndring och forbittring av
arbetsmiljo och hélsa, sdvida inte externa medel tillsétts. Nar projektpengarna var slut,
var ocksa det hilsofrimjande arbetet slut. Verksamhetens ekonomiska ramar utgjorde
hinder for utvecklingen, ramar som de inte sdg nagon mdjlighet att paverka. Det
egenupplevda handlingsutrymmet och kontrollen 6ver verksamheten upplevdes som
begransad. Utvdgen beskrevs som flykt fran arbetsplatsen.

P1- Det vet jag inte, kan inte svara pa det, for jag vet inte vad vi kommer att f4 for mojligheter
och vad vi bestdimmer oss for. Det beror ju lite granna pa vad utvérderingen visar ocksd. Skulle
det vara si radikalt att sjukfrdnvaron minskade med femtio procent, dd kan man ju inte bara
hoppa Over det sé att séga, utan dé far man ju ta det resultatet pa allvar.

K- Men du ser det som att, det dr bara om sjukskrivningarna minskar radikalt, som det
(projektet, forf. not.) har en mojlighet att fortleva?

P1- ja, jag vet inte, jag kan inte svara pa det, for jag forfogar inte 6ver dom pengarna eller den
ekonomin.

K- Har ni funderat pa hur man skulle kunna fortsétta arbetet efter att projektet ar slut?
P2- Ja, vi har funderat, men vi har ingen 16sning pa det eftersom det handlar om pengar och
pengar har vi inte.

P3- .../ men det kanske finns former for detta om personalen i slutdndan finns kvar i slutet av
2003. Det kanske det gor. Eller sé blir det inget. Det vet man ju inte. /.../ Det 4r s mycket som
hénder i den hér verksamheten som man ocksa ska véga in da. Det kan vara sé att jag slutar, att
(x) slutar, /.../

Striavan

Detta forhallningssitt utmérktes av en stindigt pagiende strdvan att skapa en
forbattrad situation for arbetstagargruppen. Genom satsningen forsokte de visa for
gruppen att de var viktiga och togs péd allvar. Samtidigt sags personalen som ett
hinder, nér satsade resurser inte gav forviantad avkastning i form av engagemang och
uppskattning. Forhallningssattet innehdll dven en kontrollerande funktion, for att se
till sa att arbetstagarna skotte sig.

P4- .../ Man séger att man inte har tid, men man hinner g4 ut o roka./.../ Det giller bara att man
héller ut och att man foljer upp. Foljer upp, och att man héller det hér levande och pushar pa och
entusiasmerar och sd. Det dr ju min uppgift.

P5- .../ s& hade jag en forhoppning om att det skulle vara tjugo som skulle soka det har. /.../
Men det ar ju bara fem,/.../ Och jag har forsokt att peppa andra, som jag tror ska klara av det,
men nej; jag vagar inte, eller jag har inte tid, eller jag vill inte, eller deras livssituationen hindrar.

Hushallning

Med detta forhallningssétt sdgs den ekonomiska ramen som en utmaning till att hitta
nya végar och idéer till forbattringar. De resurser man forfogade over var inte bara de
strikt ekonomiska utan dven personalen sdgs som en resurs for att utveckla och
forbéttra verksamheten. Idén till olika fordndringar kom forst, sedan forsdkte man
hitta extern finansiering, eller utrymme inom den befintliga ramen att genomfora det.
Kreativiteten for 6verlevnad foder en idé om hur man bést utnyttjar befintliga
resurser, eller vilka vigar man kan skapa mer resurser. Noden dr uppfinningarnas
moder!
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P6- /.../Att de giller att leta liksom! Egentligen ar det sa tycker jag, att idén ska komma forst
och sen ska du kanske fa den finansierad. Inte tviartom. Jag tror egentligen inte pa det, att man
liksom ska fa pengen forst, for jag ar inte sa sdker pa att det frimjar en utveckling. Utan jag
gillar mer, andra héllet (skratt), att man har tanken forst, va.

Eventuella ytterligare anslag kunde tillforas genom utveckling av idéer och
verksamhet. Resurserna vidgades genom stindig organisationsutveckling och
utvecklingen fraimjade och vidgade i sin tur den ekonomiska ramen i en positiv spiral.
Béde den ekonomiska budgeten och personalen sags som resurser och mdjligheter i
detta arbete. De beskrev en sjélvstindighet i sitt arbete och uttryckte inget behov av
yttre bekriftelse eller uppmérksamhet utanfér den lokala arbetsplatsen, men hade en
trygghet 1 att stod och avlastning fanns att himta hos arbetsgruppen och ledning nér
det behovdes. I forhallningsséttet lag en tillit till att personalen tar sitt ansvar. Ledaren
tydliggjorde och holl i ramen och litade pé att de holl sig inom den. Forhallningsséttet
innehdll pa sa vis en funktion som griansdragare eller tydliggorare for personalen och
sig sjélv att inte 6dsla med energi pa det man inte kan paverka, utan koncentrera sig
pa det man kan péverka. Bra kvinna reder sig sjalv!

P7a- /.../ Sen &r det viktigt att man tydliggér dom olika delarna av problem. Till exempel det
hédr med barngruppernas storlek, det &r en politisk frdga, det fir ni jobba med pa annat héll. Det
kan vi inte g in i.

P6- Da géller det att kunna andas ut o tycka att det jag gor dr bra och sa vara glad over det, va.
Och sen inte fokusera s& mycket pa det man inte gor, utan fokusera mer pa det vi gor. Eller
fokusera pa dom pengarna som vi har, istéllet for pA dom som vi inte har.

Foridling

Detta forhallningssétt sag, i likhet med hushallning, resursbristen som en utmaning att
driva utvecklingen framat. Men fOrddlingen innebar ocksd att driva pa
organisationsutvecklingen genom att sa frén av idéer hos arbetsgruppen, som de sedan
formade till sin egen. Med en sjalvklar tillit till deras formaga sags arbetstagargruppen
som aktiva och drivande i fordndringsarbetet, vilket underlittade for ledaren som
slapp vara drivande i allt. En forddling av bade organisation och arbetstagare skedde.
Hela tiden var utgdngspunkten att personalen &r en resurs och inte en kostnad.

P8-/.../ Jag vet vad jag kan, men jag behéver inte glinsa med det varje dag, utan jag njuter nér
min personal glinser. Det tror jag, fir dom ta ansvar, sé far jag ju lita pa att dom gor det ocksa.
Och dom tar mycket ansvar hér. Ibland sa hajjar man till. Och det blir nén slags lavin, eller vad
man ska kalla det for. Sa till slut sa gar det utav sig sjdlv. Utan att man behdver anstringa sig, pa
nét sitt.

P7b- N4, men vi bokfér ju inte, personalen bokfors ju enbart som en kostnad. A andra sidan
skulle jag inte kunna driva min verksamhet utan personal, s& alltsd maste det vara en tillgédng
ocksa!

P8- Jag har ju alltid gillat fordndringsarbete. S& kommer jag med nén slags idé, som jag ténkt ut,
eller vaknat mitt i natten av, och tycker om nénting. S4 slanger jag ur mig den och sd undrar
dom; nu &r hon inte riktig, nu kommer hon med nét konstigt. S4 siger jag inte s& mycket mer.
Sen sa borjar dom ju att bearbeta det, va. Sen plotsligt sa dr det nan annan som tror att dom har
kommit pa idén. Och d4 &r det jdttebra, tycker jag. Men sen s& kommer vil jag med mycket
idéer, sa. Och vi diskuterar mycket.
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Oversittning

Detta forhallningssétt innebar att verksamhetens resurser och verklighet dversattes till
det sprdk som ”de med makten 6ver verksamheten” forstér, for att ddrigenom kunna
paverka och vidga resurserna. Genom Oversittningen omformades den kvalitativa
informationen fran den operativa verksamheten till en mitbar form av staplar och
diagram, som sedan anvéndes for att paverka. Behovet av en Overséttning uttrycktes i
termer av att det handlade om att min och kvinnor befann sig pa olika nivéer i
organisationen och for att undvika att skulden ldggs pa kvinnorna, maste de
traditionella informationskanalerna utnyttjas, men med nya vinklingar.

P8- .../ Och jag vill ha bevis. Fér dom man ska tampas med, om man ska fa respons for sina
idéer, sa &r det ofta min. Och mén kan inte hora sa hér, utan dom ska se staplar och diagram
(skratt) och siffror, om man ska kunna silja in saker. Da behver man ha svart pa vitt, sa har &r
det. Sjutton var sjuka o tre blev friska, for att man ska kunna, ja, sdlja det till sdna som
bestammer.

P7a- Man pratar gérna hellre om siffror och séger att nu ligger man till si och sé, hir far man ett
6verdrag och hir far man gora pa nat visst sétt. Det dr ganska sé traditionellt sétt, va./.../ Det &r
aldrig om saker och ting som hénder pa arbetsplatsen, hur arbetsmiljon ser ut, eller hur vi &r
organiserade eller, om kulturen i férvaltningen. Aldrig nagra sana skél finns det till sjukfranvaro
eller dalig arbetsmiljo, utan det dr individer som inte héller mattet. Sa vért sétt var ju att fa in
andra vinklingar péa det har med sjukfranvaron och arbetsmiljon.

Plattform for hdlsofrdimjande satsning

Plattformen for den hilsofrdmjande satsningen kategoriserades genom mer eller
mindre deltagarorienterade, respektive ledningsorienterade egenskaper géllande
malavgrinsning, forankring av den hilsofrdmjande satsningen och personalens
delaktighet i utvecklingen av organisationen (figur 1).

Deltagarorienterad Ledningsorienterad
Malavgransning

“Fokus pa det paverkbara inom Fokus pa det opaverkbara, det

verksamhetens uppdrag, mél och man inte kan gora, utan hjilp

ramar utifran.

Forankring av satsningen

< »
< |

Idé sprungen ur personalgruppen, Idé sprungen ur ledarens
dér personalgruppen och ledaren tolkning av personalens behov
resonerat om behoven och ledaren och ledaren beslutade dérefter.

beslutade direfter.
Delaktighet i utveckling

Personalen delaktig i en stdndigt Utveckling genom punktinsatser.
pagaende organisationsutveckling. Delar av  personalen kan
Forum och arenor for brett eventuellt plockas in i ndgon
deltagande 1 utvecklingsgrupper projektgrupp nér en fordndring
med olika ansvarsomrdden inom planerats av  ledaren eller
verksamhetens ram. verksamhetsledningen.

Figur 1. Plattformar, avseende malavgransning, férankring och delaktighet, for hdlsofrimjande
atgarder 1 socialt servicearbete.
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Deltagarorienterad plattform

Utmérkande for den deltagarorienterade plattformen for den hélsofrimjande
satsningen var en oppenhet och tydlighet gentemot de anstéillda angdende vad som var
mojligt att paverka inom géllande ramar for verksamheten och med tillgingliga
resurser. Sedan sdg man det som att det var upp till arbetsgruppen att ge forslag.
Arbetsplatsen hade etablerade forum eller wutvecklingsgrupper med olika
ansvarsomraden som rorde verksamheten, dir forslag till forbattringsatgarder arbetas
fram. Personalen var delaktig i en stindigt pagaende organisationsutveckling. Idén till
den hélsofrdmjande satsningen hade uppkommit i nagot av dessa forum och var
kopplad till arbetsuppgifterna och arbetsorganisationen. Genom att satsningen redan
var vil forankrad och idén sprungen ur gruppen, behdvde ledaren inte inta nagon
sarskilt drivande roll nér projektet vdl var paborjat, utan det drevs av
projektdeltagarna.

P8- Jag har en arbetsgrupp som arbetar med arbetstider/.../ D& har dom rdknat pa vad vikarierna
kostar och vad sjukfranvaron kostar /.../ Sa da sa vi, vi soker pengar, s& vi kan kdnna om detta
ar nan modell, /.../ s& dom bestdmde i den hédr arbetsgruppen att vi tar dom tva avdelningarna
for att, dom, ja har haft det jobbigast. Sa pa den végen &r det.

P9- Men nu nar vi kort igang och har kommit igéng, sé ar det faktiskt personalen nu som gor
jobbet, sé far X (medledares namn, forf. not.) och jag stimma av och se att de foljer den linje
som vi hade tankt.

Ledningsorienterad plattform

Dér plattformen var ledningsorienterad sags satsningen som négot tillfilligt, en
punktinsats som inte kommer att ha fordndrat nagot nér projektpengarna tagit slut.
Fokus lag pé det som inte var mojligt att paverka, sisom yttre ekonomiska ramar eller
antalet anstdllda. Det uttrycktes inga lokalt etablerade forum dér personalen var
delaktig i utvecklingen av organisationen. Idén till den hélsofrdmjande satsningen var
sprungen ur ledarens tolkning av vad personalen skulle behova eller fordndra for en
bittre hdlsa. Ledaren fick ldgga ner mycket kraft och energi for att driva projektet
framat. Personalen upplevdes som motstravig och ett nytt tdnkesatt kring hélsa hos
personalen behdvde noétas in.

P3- Sen tror jag ocksd att det &r sd enkelt att vi har sd stora vackra mal och skyldigheter som vi
inte har personal till och vill inte betala sd& mycket i skatt som det skulle kosta../.../ Samtidigt
lever vi i1 den hér vandan att fa ihop det och ménga chefer ar pressade att sitta upp dom hér
vackra malen, som man sen inte méaktar med.

P5-... / Alltsa, det ska ju vara en delaktighet. S& vi har vl tréffats en tvd-tre génger och
diskuterat uppldgget. Vi (=ledare, forf. not.) har ju haft lite funderingar och presenterat ett

uppldgg att sa hdr kan man gora.

P4- Men jag brukar va ute som en iller/.../ och just kolla att dom anvénder utrustningen, och
just tjata. Tjata, tjata. Om det nu hjélper.
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Mdlgrupp/objekt for att oka hdlsa och vilbefinnande

Malgruppen/objektet for paverkan kunde vara en eller flera i samma hélsofrimjande
satsning. Dessa var organiseringen av verksamhetens arbete, individerna som utforde
arbetet eller samhillets givna forutséttningar och vérderingar kring hilsa och arbete
inom social service (konsordningen). Satsningarnas konkreta innehall var relaterat till
var ansvarigheten for ohilsan uppfattades och rorde sig pd individ-, organisations-
eller samhallsniva (figur 2).

Paverka individen Paverka organisationen Paverka konsordningen

Genom dndrad livsstil och  Genom att stirka individeri ~ Genom att synliggéra och

individ (o)vanor hos individen sin profession 6ka kvinnornas handlings-
utrymme
Genom att forindra den ~ Genom att fa upp frdgan om Genom att skapa en
organisation organisatoriska strukturen héilsofrdmjande pd den organisationsstruktur som
efter individers behov formella dagordningen bygger pad delaktighet och
[forskjuter makten 6ver
arbetet
Genom att Genom att bli ett gott Genom att tydliggéra det
samhalle medvetandegora individer exempel som visar arbete som utfors inom
avseende deras hdlsa i ett  organisationens potential traditionella kvinnoyrken
livsperspektiv och maojligheter

Figur 2. Paverkansriktningar for hidlsofrimjande atgérder. Nivaerna avser ledares uppfattning om
ansvarighet for ohdlsan (individ, organisation och samhillsniva).

Satsningarnas innehall

Goteborgs stad efterstrivade en kreativitet och variation bland de projekt som skulle
tilldelas ekonomiska resurser. De hade darfor olika form och inriktning. Vissa bestod
dessutom av flera delsatsningar, sdsom handledning kombinerat med framtagande av
individuell hilsoprofil och tréning. De olika inriktningarna pa satsningarna kunde
delas in i f6ljande grupper:

1. Forbdttra fysiska resurser. Malgruppen var individerna som utforde
verksamhetens arbete, vars fysiska resurser och mojligheter att stirka sig
skulle 0ka for att orka med arbetet. En extern expert tog fram en hédlsoprofil
for varje individ i gruppen. Ekonomiska incitament i form av mgjligheter till
gratis trdning pa arbetstid, massage, fotvard, etc., skulle motivera de anstéllda
att forbéttra sin hédlsa. Dessa satsningar hade ingen direkt koppling till
arbetsplatsen och arbetsuppgifterna.

2. Forbittra professionella resurser. Aven hir var malgruppen individerna som
utférde verksamhetens arbete, vars professionella resurser och moéjligheter att
stirka sig skulle 6ka for att orka med arbetet. Detta skedde pé tvé olika sitt i
satsningarna. Dels med hjilp av en extern expert pa handledning, dels
mentorskap av en dldre, mer erfaren dldre anstilld inom
gruppen/arbetsplatsen.. Dessa satsningar hade en indirekt koppling till arbetet.
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3. Generell medvetandehdjning. Genom oOkad medvetenhet om hilsa,
legitimerades och formaliserades det hélsofrdmjande arbetet. En extern expert
forelédste vid nagot eller nagra tillfallen om hélsa for gruppen eller ledarna for
gruppen/organisationen. Dessa satsningar hade ingen direkt koppling till
arbetet, utan var snarare kopplat till hur fraigan om ohilsa hanterades pa ett
overgripande organisatoriskt plan.

4. Forbdttra organisatoriska forutsdtiningar. Fokus lag pa vad som kunde
forbéttras 1 organiseringen av arbetet. Satsningen var nagon form av
kartldggning for att finna forbattringsomraden for ett mer hélsofrimjande sétt
att arbeta. Dessa satsningar hade genom sitt uppldgg en direkt koppling till
arbetet och arbetsprocesserna.

Paverka individen

Individers forhallningssétt, vanor, livsstil sattes i relation till ohdlsan, och man ansag
att ansvaret for att forbéttra hélsan framst lag hos individen. Genom att dka individens
reflektionsformiga och medvetandegora om att ingen annan tar ansvaret skulle
individer ldras att sdtta grinser, inte bara pa arbetet, utan &ven i ett vidare
livsperspektiv. Genom att individers levnadsstil och vanor é&ndrades, skulle hélsan
oka.

P3- .../ att 6ka den egna reflektionsformégan, for till syende och sist far man sjilv ta ansvar for
vad man gar med och inte gir med pd, och samtidigt kanske vara villig att se nin
forandringsmojlighet och hur man ska man kunna g4 dom dér stegen i rétt riktning och.../.../
Man gor ju méngder av saker i sitt privata liv ocksa, som naturligtvis véger in da./...

P10- Ja, jag tror dom har belastningsskador alltsa, utifrdn att dom har daliga ryggar och axlar,
men sen dven sjalvklart manga ars slit, manga som har varit med i gemet jéttelinge. Men jag ser
ju det som att hade dom styrketrénat, sdg, borjade for tio-femton ars sen, da tror jag inte vi hade
haft den hér sjukskrivningen som vi har idag.

Paverka organisationen

Man ség organisationens ansvarighet for ohélsan dels som arbetsgivare, men dven for
att organiseringen av arbetet har orsakat ohilsan. De kraftiga nedskdrningarna som
ledde till alltfor rationaliserade organisationer under 90-talet hade i sin tur lett till
ytterligare organisatoriska och ekonomiska problem. For att individerna skulle orka
med de péfrestningar arbetet innebar, behovde organisationen forédndras efter deras
behov av till exempel aterhdmtning. Ett annat sétt att padverka var att legitimera det
hilsofrdmjande arbetet i organisationen genom att formellt forankra fragan. Fordelar i
form av positiv uppmirksamhet av omgivningen var tdnkt att vinnas genom att bli ett
sé kallat ’gott exempel” rorande hélsofrdmjande arbete. Detta skulle i sin tur kunna
leda till ytterligare positiva effekter. Det skulle kunna frdmja det fortsatta
fordndringsarbetet, pa sd vis att det inte kunde ignoreras av Overordnade, men
resultaten kunde lika gdrna vara att man blev @n mer utsatt, nir man utmanade
ordningen pa s vis.

P7a- Det som frdmjar 4r uppmérksamhet och publicitet. Och jag kan séga nénting som kommer
att frdmja, att bli goda exempel for Goteborgs stad, det dr frimjande tror jag, for man vill gérna
ha det positiva. /.../ Om man gjort ndnting som fungerar bra, som man inte fatt natt gehor for,
men varit i ett annat SDN och pratat om sin idé, dé blir det uppméarksammat hér ocksé, déarfor
har det stor betydelse./.../ Ja, att bli omtalad av att ha en god verksamhet, inte bara en massa
problem och elénde.

25



P8- Man jobbar sd mycket idag, sliter gor man! Det sitter ju kvar fran da ndr man skovlade i
borjan pa nittiotalet. Man minskade all bemanning och kommunen hade ingen “’sjukvard”, utan
det var “boende” och alla var sma kdcka sma tanter som gick med rullator och skalade potatis.
Det var ju den bilden man gav. Medan sé ér ju inte verkligheten.

P5- Om du lyfts fram, sd blir du mer eller mindre satt pa korset./.../ Lyfta fram positiva
forebilder, de nyttar inte den som lyfts fram. Det finns ju flera som é&r foredomen i
forvaltningen, som lyckats vildigt bra, men det 4r ju inte sa att det hogre chefskapet sdger att
den hér personen stottar jag till hundratie procent.

Paverka konsordningen

Man beskrev att konsordningen, d.v.s. véirderingar av traditionella kvinnoyrken och de
forutsittningar kvinnor har som arbetar inom social service bar ett ansvar for ohélsan.
Att den sektor som satsningar omfattade &r kvinnodominerad, att kvinnor ofta har ett
dubbelarbete, samhéllets negativa framstillning av omsorgsarbetet samt dess ldga
status gavs som forklaringar till den hoga ohédlsan. Genom att forbattra
forutsattningarna organisatoriskt och skapa mdjligheter for dterhamtning och variation
i arbetsuppgifterna skulle kvinnorna orka med badde hemliv och arbetsliv. Genom okat
handlingsutrymme for individerna skulle man mgjliggora for dessa att paverka sin
egen situation. En uttalad uppfattning var att det var den gillande konsordningen som
styrde den kvinnodominerade organisationen/verksamheten. En medvetenhet om den
ojdmlika maktférdelningen uttrycktes i beskrivningar om hur kvinnor jobbar i den
operativa verksamheten, medan méan hogre upp i hierarkin bestimmer over struktur
och overgripande ekonomi. De som bestimmer upplevdes inte ha insikt och egen
erfarenhet av arbetet i organisationen, utan att man maste forklara pé ett sitt som de
forstar. Genom satsningen forsokte man tydliggdra att ansvaret for ohélsan ligger hos
organisationen, inte individen. Man ville ga ifran att kvinnorna i sig var problemet, till
att det var organisatoriska problem. Ledaren forsokte paverka och fordndra de
styrande varderingarna, sa att organisationen borjade ta sitt ansvar for den ohélsa som
skapats bland de anstéllda. Det handlade ocksd om att hoja statusen genom att férsoka
dndra synsétt pa hur det arbete som utférs vérderas pa grund av att det ar ett
traditionellt kvinnoyrke och att det inte har status som “riktiga” produktiva och
professionella arbeten. Genom att organisera verksamheten, med ett 6kat inflytande
och delaktighet, skulle makten kunna forskjutas till forméan for de anstéllda kvinnorna.

P9- .../ och det dr inte sdkert att det bara har med jobbet att gora utan det &r ju ocksa ett
forhéllningssétt som man har till sin tillvaro som kvinna da. S& kommer man hem och si
fortsdtter man med samma arbetssysslor som man gjort pa jobbet da, och att kunna sétta grénser
i detta, sa.

P7a- For det hér e viktigt/.../ jag dr inte ett offer och arbetsgivaren dr dum och jag kan luta mig
tillbaka i min offerposition, utan jag kan faktiskt aktivt gora nanting, jag ocksa.

P10-/.../ Plus att de mycket utav det negativa som har sagts ocksd paverkar manniskor, tror jag,
atminstone i virden. Att det dr si eldndigt, man skriver ju bara om sint. Och det tror jag
paverkar méanniskorna ocksa.

P7b- 1 borjan nér han blev chef kallade han oss enhetschefer for "flickorna". Men det, vi fick ju
tagit ur honom det. Men det 1ag sa mycket virderingar i detta. Det handlade om bemétande,

vérdet av det man séger, tyngden av det man siger.

P7a- Det ér en konsfraga! Till stor del tror jag det. Det handlar véldigt mycket om vem som
traditionellt har huvudansvaret. Om man gar tillbaka, alltsé beslutsfattarna idag é&r till stor del
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mén, och da femtio plus. Och har generellt inte haft ansvaret for barn och sé. Det hér paverkar
absolut séttet att se pa verksamheten, betydelse av verksamhet och ldgga vikt vid vissa typer av
fragor. Omvéardnadsbiten &r traditionellt en kvinnobit, ju mindre barnen &r, desto mer
kvinnogora ar det.

AVSLUTANDE DISKUSSION

Forhallningssdtt till resurser

Ledarnas olika forhallningssatt till tillgéngliga resurser framkom tydligt i denna
undersokning. Olika forhallningssétt befinner sig pa olika platser i den uppat-
alternativt neratgdende spiral som Kanter (ur Wahl, 2001) kallar for
mojlighetsstruktur och maktstruktur. Trots att det dr kvinnor som &r i majoritet inom
organisationen, tycks samhillets omgivande konsordning styra inom organisationen.
Detta uttrycks mer explicit i ett par av forhallningssétten till resurser, men dven dér
det inte uttalas, aterspeglas konsordningen genom ledarnas uppfattning om egna
mdjligheter att paverka, men dven uppfattningen om personalen som hinder eller
mdjlighet i detta arbete. Dér personalen upplevs som ett hinder kan det bero pa att den
ar s utmattad och fordndringstrott (Scuzs et al 2003, Petterson 1997) att den inte
orkade med ett projekt till, &ven om det var tdnkt att vara hélsofrimjande for dem
sjalva. Maktstrukturen visade pd mojligheterna att mobilisera resurser.
Forhéllningsséttet strivan och maktloshet, hade sma eller inga mdjligheter att
mobilisera resurser och fann sitt handlingsutrymme starkt begrinsat av bade under-
och dverordnade, medan forhallningssdtten hushéllning, forddling och Oversittning
uttryckte en tillit till de underordnade och en sjélvstindighet gentemot Gverordnade.
Det kan vara sé att de som dr inne i den positiva spiralen, aterfanns i en mer lokalt
jamstilld social kontext. Det kan ocksd vara sd att de anvdnder sig av
omvarldsstrategin (SOU 2003:16) som en form av copingstrategi. Genom att vara
medveten om konsordningen och forsta sin situation utifrdn denna medvetenhet, lades
den utanfor dem sjdlva och kunde pa sd sitt bearbetas. De som internaliserade
konsordningen, forblev handlingsforlamade och hjilplosa. Thylefors (1991) menar att
den maktlose dr i avsaknad av resurser, medan vanmakt uttrycker oférméga att
utnyttja dem och innebér en uppfattning av att ens handlingsutrymme &r mindre &n det
faktiskt dr. For att komma ur denna vanmakt behover man hjilp utifrdn med att séttas
i situationer som ar mojliga att behirska och kontrollera (Thylefors, 1991). Det gick
inte att sirskilja vanmakt fran maktlos i denna studie, men i forhallningssittet
maktloshet, uttrycktes behovet av hjilp utifran for att kunna komma vidare. Hogre
befattningshavare influerar alltid kulturen - de betonar vad som ér viktigt och vad som
inte dr det och paverkar ramarna for hur organisationens virld skall forstas (Alvesson,
2001). Det &ar patagligt att den hogre ledningens instéllning var viktig for hur
forhéllningssatten formades och tog sig uttryck i om det till exempel uppfattades som
nagot positivt eller negativt att bli ett sa kallat ’gott exempel” for hilsoframjande
arbetssatt.

Olika funktioner for ledarrollen kénns igen fr&n den konsneutrala
ledarskaplitteraturen (se till exempel Mintzberg 1973). Att kommunicera mellan olika
nivéer i organisationen dr nagot grundliggande for ledarskap, men i forhallningsséttet
oversittning fanns en ny dimension. Det handlar dels om att Overbrygga
konsordningens, eller genussystemets, ena princip om atskiljande (Hirdman 2001),
genom att var en lank mellan maktens mén och verksamhetens kvinnor, men dven att

27



fordndra den underordning som denna kvinnodominerade sektor har, genom att
tydliggéra och formulera det i termer som den rddande ordningen kan forstd och
virdera. Uppgiften som forbindelseldnk har forskjutits fran mellanchef till operativ
chef. Detta kan antas bero pa den rationalisering som pagétt under hela 90-talet inom
aktuell sektor (Backman 2001).

Hur héilsa var tinkt att 6ka och sjukskrivningar minska

Arbetsplatsers val av fordndringsstrategier paverkas av arbetsplatsens ekonomiska
resurser, typ av fordndring och hur verksamheten ar organiserad (Hakansson, 1995).
Var ansvarigheten for ohélsan ldggs har ocksa att géra med vad man ser som mojligt
att fordndra. Den otydlighet och konflikt som finns inbyggd i Human Service-
organisationer kring mélen med verksamheten (Pousette, 2001), forsdkte man
minimera genom flera av satsningarna gentemot bade arbetstagarna, men dven uppat i
organisationen och utdt omgivningen.

Den svenska arbetsmarknaden ér starkt konsuppdelad, vertikalt och horisontellt
(Wamala, 2002). Inom den kommunala sektorn arbetar till storsta delen, 79 procent,
kvinnor. P& chefsnivd dr 58 procent kvinnor och 42 procent dr mén (SCB 2003). Att
ohélsan ser ut som den gor forklarades av respondenterna bland annat av att det var en
kvinnodominerad arbetsplats. Detta tolkades sedan pa olika sitt, dels genom att se
kvinnorna som problemet, att de dr svaga och kan inte sitta granser. Ett annat sitt var
att tolka det som att det har med den status arbetet innehar i dvriga samhillets 6gon
och hur det arbetet virderas. Dessa olika sétt att tolka, paverkade i sin tur
intentionerna med den hilsofrdmjande satsningen. Om det var kvinnorna i sig som
sdgs som problemet, forsokte man genom en mer uppfostrande individinriktad
strategi, ldra dem ett béttre sdtt att ta hand om sig, genom till exempel
friskvardsatsningar. Dessa var inte kopplade till arbetet, varfor svarigheter med
forankring och delaktighet kan uppstd (Folkhilsoinstitutet 1999, Alvesson, 2001).
Denna strategi kan ocksd ses som ett forsok att hjdlpa arbetstagarna ur en vanmakt
(Thylefors, 1991) over bristande resurser som ledaren sjilv uttryckte 1
forhallningsséttet till resurser. Det kunde ocksd vara en underlittande strategi att
forsoka fordndra organisatoriskt for att kvinnor skulle kunna, och orka, kombinera
familjeliv med arbetsliv. Den kan ocksa ses som den “konsneutrala strategin” (SOU
2003:16) som gar ut pa att anpassa sig och forneka konsordningen. En tredje strategi
var att 0ka kvinnornas eget inflytande 6ver arbetet, men dven ett klargérande av roller
och ansvar (Saksvik et al 2002) for att 6ka arbetets status for flera nivaer, bade for
individerna som arbetar, organisationen, men &ven utit samhdllet. Teorier om
empowerment kan forklara dessa strategier till viss del, men konsdimensionen
forklaras inte genom dessa. De som var medvetna om konsordningen anvéinde en
omvérldsstrategi (SOU 2003:16) och forsokte genom satsningen paverka och utmana
den géllande ordningen.

Plattformen for den hdlsofrdmjande satsningen

Efter Svedbergs (2003) beskrivning av fordndring av forsta och andra ordningen,
skulle alla de hélsofrdmjande satsningarna kategoriseras som foréndringar av fOrsta
ordningen. De langsiktiga effekterna av dem som inriktades pa organisationen kan
dock leda till fordndringar av andra ordningen, det vill sdga att nuvarande arbetssitt
forkastas till formén av ett nytt.
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Den interaktiva fordndringslogiken ger utrymme att anpassa verksamheten efter dess
fordnderliga forutséttningar. I linje med Hékanssons studie (1995), uppfattades inte
integreringen och drivandet av projektet som négot betungande, dir det redan fran
borjan fanns ett inarbetat arbetssdtt som kan definieras som inldrningsstrategi
(Norrgren, et al. 1996. Gustavsen, et al. 1991). Den hilsofrdimjande satsningen sags
som ytterligare ett komplement och 6kande mdjligheter till forbéttring av arbetet. Dar
plattformen for den hélsofrdmjande satsningen var uppbyggd efter en linjéir logik,
foljdes det programmatiska téinkandet (Norrgren et al 1996) genom en top/down-
ansats, men samtidigt var inte fokus pa méal och medel, utan snarare bristen pa dessa.
Just malavgransningen och konflikten mellan vad personalen ville dstadkomma for att
ticka de klienternas behov i relation till befintliga resurser dr ju nagot som i flera
tidigare studier papekats paverka den arbetsrelaterade hélsan (Pousette 2001,
Petterson 1997).

Béde forddling och hushallning innebar en syn pa att fordndring adr ndgot
standigt pdgaende. Satsningen var en del i en stindig fordndringsprocess, langsam och
vardagsnéra, tétt knuten till arbetets vardag. Den hélsofrimjande satsningen skedde i
verksamheten pa arbetsplatsen. Det var en slags empowermentprocess, dir man
fokuserade pd det man hade makt Gver att paverka, och forsokte utveckla det.
Malavgransningen innebar ett tydliggdrande av att inte ldgga energi pa det man inte
hade makt over. Den 6msesidiga tilliten mellan ledare och medarbetare (Yukl, 2002)
fanns hela tiden nirvarande och togs for sjéalvklar. I hushéllning handlade satsningen
om stirkande av individer. Individer i gruppen interagerade inom sitt arbetssystem
tillsammans med ledaren. Fordndringsprocessen holl sig pd en nivd och péverkan
skedde mellan aktéren och de ménniskor den hade ett direkt samspel med.
Forandringen skedde i en informell process, som omgestaltande i vardagen (Alvesson,
2001). I foradling och Overséttning var fordndringsprocessen tydligare kopplad till
arbetet och arbetets villkor dn specifika individer och satsningen var ténkt att paverka
pa fler nivéer dn enbart individniva. Fordndringen i funktion som forbindelseldnk fran
operativ  till mellanchefsnivd kan tolkas som en foljd av tidigare
organisationsfordndringar, men dven utdkade och fordndrade mojligheter att paverka
(Béackman 2001).

Fortsatta studier och anvandbarhet av resultaten

Hur ledares egna forestillningar paverkar fordndringsarbetet finns lite dokumenterad
kunskap om. Ledares uppfattning och strategier spelar en central roll for inriktning
och plattform for forandringsarbete, vilket rimligtvis dven bor péaverka effekten.
Déarfor var denna studie i SAMS-projektet ett viktigt forsta steg. | ett senare steg
kommer betydelsen av forhédllningssdatt och utgangsldge, bland ledare och
medarbetare, for utfallet av de hilsofrimjande satsningarna att undersdkas.
Kvantitativa effekter, i grupper som ar kvalitativt sorterade, kommer att mitas via
medarbetarenkdt och statistik 6ver andel lang- och korttidssjuka, andel friska och
personalomséttning fore och efter satsningarna. I nistkommande steg avses dven att
kvalitativt undersdka hindrande och frimjande faktorer i processen i det
hilsofrimjande fordndringsarbetet. Resultat frdn denna studie belyser ndgra frimjande
och hindrande forhéillanden bland medarbetare i projekten men dven relaterat till
overgripande ledningskultur. Kunskap om dessa processer kommer att anvindas i
utvecklingen av systematiskt hilsofrimjande arbetsmiljoarbete.
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Slutsatser

Ledares forestillningar om mojligheter att paverka anstélldas hilsa och strategierna
for de héilsofrdmjande atgdrderna genomsyrades av om personalen upplevdes som
resurs eller hinder samt om kon uppfattades som en orsak till ohélsan eller om ohélsan
var en effekt av de vérderingar som é&r kopplade till traditionella kvinnoyrken
(konsordningen). Ledares uppfattning och strategier kan saledes spela en central roll
for inriktning och plattform for forandringsarbete, vilket dven kan ha inflytande pa
effekten.
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