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Sammanfattning

Denna studie syftar till att fordjupa kunskaperna om kuratorers uppfattningar om och
erfarenheter av forebyggande arbete i1 forhallande till ungdomars droganvéndning. Det
empiriska materialet for studien samlas in genom semistrukturerade intervjuer med sex olika
kuratorer. Tematisk analys anvinds for att bearbeta materialet. Vi har valt att anvinda
socialkonstruktivism som en vetenskapsteoretisk utgangspunkt da den utgor en dvergripande
forstaelseram for det fenomen vi undersoker. Vidare analyseras empirin med de teoretiska
begreppen handlingsutrymme och klientkonstruktion. Resultatet visar att det rdder delade
uppfattningar om huruvida kuratorer inom ungdomsmottagningen arbetar férebyggande med
droganviandning bland ungdomar. Kuratorerna stéller alltid frigor om droger, svaren hanteras
sedan pd olika vis. Déarutover stdlls frdgorna i olika syften, bland annat for att identifiera risk-
och skyddsfaktorer och/eller som ett verktyg for att avgéra om en ungdom bor slussas vidare
till andra instanser. Studien visar dven att det rdder flera utmaningar i det forebyggande
arbetet, exempelvis till f6ljd av drogliberalitet bdde bland ungdomar, deras forédldrar, och

dven bland de professionella sjélva.
Nyckelord: ungdomar, droganvindning, forebyggande arbete, ungdomsmottagning, kuratorer
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Forord

Denna studie utgdr avslutningen pd var magisterutbildning. Studien ir ett resultat av manga
timmars reflektion, samarbete, ldrande och skrivande. Vi tackar varandra for ett gott

samarbete.

Vi vill rikta ett stort tack till alla kuratorer som har stillt upp pé intervjuer och bidragit med
sin tid och erfarenhet, utan er hade inte denna studie varit mgjlig. Vi vill dven rikta ett stort

tack till Elisabet Sernbo som har stottat och handlett oss genom studiens gang. Tack!
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1. Inledning och problemformulering

Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupplysning (CAN) har sedan ar 1986 haft
ansvaret for att arligen genomfOra nationella skolundersdkningar over skolungdomars
erfarenheter av bland annat alkohol och narkotika (Folkhdlsomyndigheten, A. 2024).
Andelen skolungdomar som uppger att de har erfarenhet av narkotikabruk har varit relativt
stabil de senaste 20 dren. Det har dock visat sig att anvindningen av narkotika har 6kat over
dren, vilket betyder att de som redan anvinder narkotika anvinder det oftare (ibid.). Ar 2024
genomforde CAN en undersokning i1 vilken 5 procent av pojkarna respektive 6 procent av
flickorna i arskurs 9 svarade att de ndgon gang anvént narkotika. Det framkom vidare att det
var mer dn dubbelt si vanligt att elever som gick andra aret pa gymnasiet hade erfarenhet av
narkotika. 16 procent bland pojkarna och 14 procent bland flickorna svarade 1

undersokningen att de anvént narkotika ndgon gang (CAN 2024).

Nérsamhallet, skolan, individen, vanner och familjen kan vara bade risk- och skyddsfaktorer
ndr det giller droganviandning bland ungdomar (Anderberg & Dahlberg 2014, s. 350).
Ungdomar som véxer upp med olika utmaningar som familjerelaterade, hdlsomassiga, sociala
eller ekonomiska svarigheter har hogre risk att drabbas av narkotikarelaterade problem
(Folkhdlsomyndigheten 2021). Att ungdomar véxer upp i en lag socioekonomisk situation
kan orsaka okad risk for att utveckla narkotikaproblem jamfort med ungdomar som véxer upp
med hogre ekonomisk status. Pojkar har dirtill storre risk att utveckla missbruks- och
beroendeproblem som vuxna jaimfort med flickor. For att forebygga droganvéndning bland
ungdomar behdver riskfaktorerna identifieras och reduceras samtidigt som skyddsfaktorerna
forstirks (Anderberg & Dahlberg 2014, s. 350). Det ar vidare viktigt att forebygga
droganvindning bland ungdomar eftersom barn och ungdomar som anvénder alkohol eller
narkotika 16per en 6kad risk att bland annat inte klara av skolan, att hamna i kriminalitet, att

lida av psykisk ohélsa och att utsittas for vald och dvergrepp (Socialstyrelsen 2024).

Sveriges kommuner och regioner (SKR) utvecklade &r 2018 f6ljande handlingsplan:
“Handlingsplan mot missbruk och beroende. Tidig upptéckt, tidiga insatser, stdd och
behandling for personer i aldern 13-29 &r”. I handlingsplanen presenterar de aktorer som kan
anses sirskilt viktiga for att tidigt uppticka skadligt bruk av narkotika bland ungdomar. I
handlingsplanen presenteras ungdomsmottagningarna (UMO) som en sédrskilt viktig aktor,

med héinvisning till att de har hog trovdrdighet och dr en kind instans bland ungdomar.



Ungdomsmottagningar har ett gemensamt ansvar for forebyggande, uppsdkande och
utatriktade insatser ndr det géller barn och ungdomar. Deras huvudsakliga uppdrag géller
relationer och samlevnad, psykisk, sexuell och reproduktiv hdlsa samt levnadsvanor och
levnadsvillkor. Den forsta ungdomsmottagningen i Sverige 6ppnade &r 1970 och idag finns
det en eller flera ungdomsmottagningar i de flesta kommuner och regioner. Det finns dven
ungdomsmottagning att tillgd pa nitet, UMO.se (SKR 2018). I Goteborg finns dértill
HalsUM, vilket dr en samordnande verksamhet for Goteborgs ungdomsmottagningar (SKR
2021, s. 74). HilsUM har i uppdrag att leda ungdomsmottagningarnas gemensamma
utatriktade och forebyggande arbete inom omradena psykisk, reproduktiv och sexuell hélsa

(ibid., 5. 75).

Forebyggande arbete har som central utgdngspunkt att forbéttra méanniskors livsvillkor och
levnadsvanor, vilket omfattar atgirder for att frimja hilsa, forebygga ohidlsa och andra
sociala och ekonomiska problem (Folkhdlsomyndigheten, B. 2024). For att uppna effekt av
det forebyggande arbetet krivs att insatser genomfors pé flera nivaer i samhéllet. Vidare rader
det likheter 1 det forebyggande arbetet, oavsett om det riktas mot alkohol, narkotika, doping,
tobaks- och nikotinprodukter samt spel om pengar (ANDTS). Samtidigt behover arbetet med
det forebyggande arbetet forhalla sig till att det finns skillnader i orsaker, anvindning och
problem kopplade till de olika ANDTS- omradena. Det forebyggande arbetet med ANDTS
forutsitter langsiktighet och varierande insatser, policyer och strategier som genomfors pa
olika nivaer och arenor i samhillet. Dessa nivaer delas in i tre kategorier: den indikerade
nivan, vilket handlar om insatser som riktar sig till individer; den selektiva nivan, som
handlar om insatser som riktar sig till vissa grupper; samt den universella nivan, vilket riktar
sig till en hel population. For att minska ohilsa, skador och andra sociala och ekonomiska

problem krévs en kombination av insatser pa alla dessa nivéer (ibid.).

Utifrén det som framgér ovan kan man uppmérksamma att droganvindning bland ungdomar
ar ett komplext fenomen som kan forstas och dtgirdas pd individ-, grupp- och samhéillsniva.
Forebyggande arbete med droganviandning bland ungdomar dr ndgot som betonas bland flera
samhilleliga aktorer Detta da droganvdndning &r nigot som kan péverka ungdomars hélsa
bade péd kort och lang sikt, vilket d&ven gor det till en angeldgen fraga for professioner som
arbetar ndra ungdomar sdsom hilso- och sjukvérdskuratorer. Vi kan didrmed forsta att

ungdomsmottagningar kan utgora en viktig aktor for att arbeta forebyggande i frdgan om



droganvéindning bland ungdomar. Siledes har vi valt att underséka pd vilket sitt om alls

kuratorer arbetar med att forebygga droganviandning bland ungdomar.

1.1 Syfte och fragestéllning

Studien syftar till att fordjupa kunskaperna om kuratorers uppfattningar om och erfarenheter
av forebyggande arbete i forhallande till ungdomars droganvandning, med sirskilt fokus pa

kuratorer verksamma pa ungdomsmottagningar.

1. Hur upplever kuratorer att de kommer i kontakt med fragor om droganvéndning i

arbetet pd ungdomsmottagningar?

2. Pé vilket sitt, om alls, dr kuratorer involverade i att forebygga droganvindning bland

ungdomar, och vilka mojligheter och hinder ser de?

1.2 Avgrénsning

Vi har valt att avgridnsa denna studie till kuratorers uppfattningar om och erfarenheter av
forebyggande arbete i forhallande till ungdomars droganvédndning, med sérskilt fokus pa
kuratorer verksamma pd ungdomsmottagningar. Vi har valt att exkludera andra typer av
beroende sdsom spel- och alkoholmissbruk med anledning av studiens omfattning. Ytterligare
en avgransning vi har valt att gora &r att enbart intervjua kuratorer som arbetar pa
ungdomsmottagningar. Med ungdomar syftar vi till personer mellan 12-25 ar dé det dr mellan
de éldrar man kan vara aktuell pd ungdomsmottagningar. Vi dr dock medvetna om att

ungdomsmottagningar har olika &ldersgrénser over hela Sverige.

1.3 Disposition

I studiens inledande kapitel gavs en introduktion av dmnet och varfor det &r intressant att
undersdka i form av en inledning och problemformulering. Dar presenterar vi ocksa studiens
syfte och frigestallningar. I kapitlet framgéar vidare pd vilket sdtt vi valt att avgrinsa vér
studie samt studiens disposition. Dérefter foljer en presentation av tidigare forskning pa
omradet. Vi har valt att strukturera kapitlet genom att dela in det 1 olika underrubriker; risk-
och skyddsfaktorer, hidlsofrimjande- och forebyggande arbete, samverkan, utmaningar i det
forebyggande arbetet och en sammanfattning av forskningsldget. I studiens tredje kapitel

redogor vi for de teoretiska utgdngspunkter vi valt att utgd fran vilka ar socialkonstruktivism,



klientkonstruktion och handlingsutrymme. I kapitel fyra redogor vi for studiens metod, och
hur vi gatt tillviga i genomforandet av studien. Efter det redovisar vi studiens resultat och var
analys kring det. Vi har valt att dela in resultat- och analyskapitlet i fem olika underrubriker
vilka speglar de teman vi utldst fran var empiri. I studiens sjitte kapitel fors en diskussion och
vi resonerar kring vilka slutsatser vi kan dra fran véart resultat. Vi for dven ett resonemang
kring vad vi hade onskat se for vidare forskning. Referenslistan presenteras i studiens sista
kapitel, och efter det foljer tre bilagor som anvénts i arbetet med studien i form av

informationsbrev, samtyckesblankett och intervjuguide.
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2. Tidigare forskning

I detta avsnitt presenteras vetenskapliga artiklar som har granskats av oberoende
dmnesexperter, samt litteratur som behandlar kuratorers eller andra professionellas arbete
med ungdomar och/eller droger. Presentation av tidigare forskning gors for att
uppmirksamma de svarigheter och mojligheter professionella moter i det forebyggande
arbetet med ungdomar och/eller droger. Presentationen av tidigare forskning sker genom
olika delrubriker: risk- och skyddsfaktorer, hélsoframjande- och forebyggande arbete,
samverkan och utmaningar i det forebyggande arbetet. Slutligen foljer en sammanfattning av

forskningsliget.

For att finna relevanta expertgranskade vetenskapliga artiklar och studier har vi anvint oss av
sokverktygen Scopus, ProQuest Social Sciences och Google Scholar. S6kord vi har anvént
oss av dr bland annat counselor, preventive work, medical social workers, drug abuse, risk-
and protective factors, youth och teenagers. Vi har ocksd anvint sdkord pa svenska som
forebyggande arbete, hilsofrdmjande arbete, brottsforebyggande arbete, preventivt arbete,
ungdomar, tondringar, kuratorer, droganvdndning och kriminalitet. Vi har kombinerat véra
sokord pé olika sitt bade genom att anvénda olika ord, samt genom att anvinda oss av
operatorer som OR och AND mellan s6korden och citattecken runt dem for att avgransa
resultaten. Utdver att anvdnda oss av de nimnda sokverktygen har vi dven anvint oss av
kedjesokning, det vill sdga att vi hittade relevanta referenser i andra studier och artiklar,

vilket vi, likt Hillvesson (2014, s. 56), upplevde som ett effektivt sitt att hitta flera kéllor.

2.1 Risk- och skyddsfaktorer

For att forstd nir och varfor kuratorer stéller frigor om droganvéndning till ungdomar, eller
arbetar forebyggande, kan det vara av vikt att uppméarksamma vilka risk- och skyddsfaktorer

som kan foreligga nér det géller droganvdndning bland ungdomar.

Anderberg och Dahlberg (2014, s. 351) betonar att det finns olika riskfaktorer som kan leda
till droganviandning bland ungdomar. Fysiska eller sexuella overgrepp dr en riskfaktor for
droganvianding bland ungdomar. Upplevelsen av allvarliga och traumatiska hdndelser i livet
ar en annan riskfaktor till droganvindning bade under ungdomen och i vuxenlivet (ibid.).

Svéra uppvaxtforhallanden dér ungdomarna har erfarenhet av att véixa upp i1 familjer praglade
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av vald, psykisk ohédlsa och missbruk bidrar till en storre risk att utveckla allvarliga

missbruksproblem (ibid., s. 355).

Med anledning av att det kan finnas olika risk- och skyddsfaktorer for droganvédndning bland
ungdomar ar det viktigt att anvidnda screenings- och bedomningsinstrument (Anderberg &
Dahlberg 2014, 351). Anvidndandet av screenings- och bedomningsinstrument &r viktigt for
att bland annat skilja mellan de ungdomar som “bara” provat droger négra ganger och de som
har ett mer allvarligt och &terkommande missbruk. Heltickande screenings- och
bedomningsinstrument behdver innefatta faktorer sasom; socioekonomisk bakgrund,
boendesituation, skolgdng, sexualitet, psykisk- och fysisk hilsa, uppviaxtforhdllanden,
familjesituationer, vinskapsrelationer, anvindning av droger, inldrningssvérigheter,
erfarenheter av fysiska eller sexuella 6vergrepp samt andra traumatiska hiandelser. Det ar dven
viktigt att undersdka huruvida ungdomen har eventuell kontakt med socialtjdnsten (ibid.). Det
innebdr att screenings- och beddmningsinstrument for ungdomar behdver omfatta en bred
uppséttning av risk- och skyddsfaktorer. Information om eventuella risk- och skyddsfaktorer
ar avgorande for att utforma en vilgrundad behandlingsplan och vilja lampliga insatser for
ungdomen. Alla ungdomar kan vara i behov av olika sorters hjdlp. Ungdomar med
exempelvis svdra uppvixtforhallanden och allvarliga psykiska besvdr kan behdva en
behandling som integrerar bdde missbruks- och psykiatrisk vard vilket forutsitter en

samverkan mellan kommun, landsting och psykiatri (ibid., s. 356).

2.2 Hélsoframjande- och forebyggande arbete

I denna studie fokuserar vi pa kuratorers uppfattningar om och erfarenheter av férebyggande
arbete 1 forhallande till ungdomars droganviandning. Vi har déarfor valt att under foljande
avsnitt presentera tidigare forskning kring vad hilsofrdmjande- och forebyggande arbete ér,

och hur man kan arbeta med det.

Green (2014, s. 21) betonar att i det hdlsofrimjande- och forebyggande arbetet krévs
flexibilitet for att prova nya idéer. Flexibilitet dr viktigt for att yrkesutdvare ska kunna tinka
utanfor ramarna och testa olika losningar som kan fungera for det hélsofrimjande- och
forebyggande arbetet. Flexibilitet 4r 4ven ndgot som kan gora det mojligt att reagera snabbt
pa verkligheten (ibid.). Vidare betonar Yager och O’Dea (2007, s. 261) vikten av att

professionella behdver vara villiga och forberedda for att arbeta forebyggande. Forberedelse
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kan ske genom exempelvis personalutbildning. Personalutbildning kan bidra till att stirka
kunskaper och fardigheter i det forebyggande arbetet. Framgéngsrikt forebyggande arbete
forutsitter ocksd en lamplig arbetsmiljo. Yager och O’dea (ibid.) fokuserade sarskilt pa
forebyggande arbete bland skolpersonal. De beskriver att skolan kan vara en ldmplig
arbetsmiljo eftersom den har kontinuerlig och koncentrerad tillgdng till ett stort antal barn
och ungdomar, vilket mojliggér forebyggande arbete. Dessutom &dr det viktigt att det
forebyggande arbetet dr tydligt definierat (ibid., s. 261, 264). Det forebyggande arbetet
forutsétter dven att det finns tydlig ansvarsfordelning for att undvika att en enskild aktor far

en orimlig arbetsborda (ibid., s. 265).

I tidigare forskning om skolskoterskans rolltransformering till den nya hilsofrimjande
positionen deltog flera skolskoterskor for att berdtta om deras hilsofrimjande arbete. Av
forskningsresultatet framkommer att skolskoterskans hélsoframjande- och forebyggande
arbete handlar om att prata med eleverna innan ndgot blir ett reellt bekymmer eller problem.
Detta i syfte att hjdlpa eleverna till sjalvhjélp, som priglas av elevernas tillit till sina egna
formégor, egenmakt och tro pa att eleverna kan uppné sina fulla potentialer (Holmstrom,
Héggstrom & Kristiansen 2015, s. 212). Det kan likstédllas med Backman (2021, s. 80) som
formedlar att riktade och forebyggande insatser kridvs for att minska risken att ungdomar
véljer en kriminell bana. Tidiga insatser och tidiga reaktioner fran samhaillet &r ndgot som kan
bryta en negativ utveckling hos ungdomar 1 riskzonen (ibid.). Vidare handlar det
professionella forhallningssdttet inom hélsofrdmjande- och forebyggande arbete om
skolskoterskornas instdllning till bade yrkesutovandet och till eleverna de moter. I
hélsofrdmjande- och forebyggande arbete ér det viktigt att lyfta fram det som &r bra och
stirka eleverna for att de inte ska ge upp. Dessutom ér relationskapandet en avgdrande faktor
for att lyckas med det hilsofrimjande- och forebyggande arbetet (Holmstrom et al., 2015, s.
212). Likt det Holmstrom et al. (2015) beskriver lyfter &ven Yakhlef och Basic (2024, s.
1068) vikten av att bygga allians och skapa en god relation 1 det framjande och forebyggande
arbetet med ungdomar. De foreslar att ett sitt att uppna detta ar att bemota eleverna pé deras

niva, vilket man kan gora genom att bland annat anpassa sig till deras jargong (ibid.).

Av forskningsresultaten genomforda av Holmstrom et al. (2015) framkommer dven att
skolskoterskorna i det hilsoframjande- och forebyggande arbetet behdver vara medvetna om
den ojimna maktbalansen mellan de som vuxna experter och eleverna som barn.

Skolskdterskorna behover bemoéta eleverna med respekt. Dessutom behdver skolskéterskorna
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lyssna pa elevernas beréttelser och beakta elevernas val (ibid., s. 212). Genom att stélla fragor
om hur elevernas dag har varit eller om hur de mar kan skolskéterskorna se eleverna som
unika individer. Dessutom dr det viktigt att skolskdterskorna ger eleverna en ny chans om de
missar en tid. Skolskoterskorna behdver dven vara flexibla for att underlétta for eleverna att
komma 1 kontakt med de utifrdn elevernas behov och inte utifrdn skolskoterskornas
bekvamlighet. Dartill bestir skolskoterskans hilsofrdmjande- och forebyggande arbete av att
undanrdja hinder for eleverna samt att optimera fOrutséittningarna for hdlsa. Vidare kan
skolskoterskornas mdojlighet att vara aktiva och delta i elevernas miljder underlétta det
hilsofrimjande och forebyggande arbetet mot bland annat alkohol, narkotika och tobak (ibid.,
s. 213).

Det ar édven viktigt att skapa och bygga fortroende hos ungdomarna for att det
hilsofrimjande- och forebyggande arbetet ska bli effektivt (Green 2014, s. 21; Yakhlef &
Basic 2024, s 1068). Det kan vara tidskrdvande att bygga fortroende, vilket d&ven kan krdva en
betydande emotionell reglering. Trots att det krdvs mycket for att skapa fortroende ér det
viktigt att gora det for att relationen med ungdomen ska kunna fungera (Yakhlef & Basic
2024, s 1068). Vidare viljer oftast manga klienter att vinda sig till en organisation med
tydligare brukarperspektiv én att vdnda sig till en myndighet som kan upplevas ha mindre
brukarperspektiv. Det innebér att hélsofrdmjande- och forebyggande arbete kraver att fokus
laggs pa varje enskild individ. Det ar viktigt att ta hénsyn till individen da alla har olika
bakgrunder, kulturer och personligheter som kan paverka deras mgjligheter 1 livet (Green
2014, s. 22). Green (2014, s. 23) formedlar vidare att idéburna organisationer har Okat
mdjligheten att hantera viktiga samhéllsfordndringar jamfort med offentliga sektorn.
Anledningen &r att idéburna organisationers handlingsutrymme och flexibilitet i
arbetsmetoder har en avgorande roll i1 att utveckla verksamheten utifrdn faktiska behov

(ibid.).

2.3 Samverkan
Vi har valt att presentera tidigare forskning om samverkan med anledning av att det kan vara

en forutsittning nér det géller forebyggande arbete.

Holmstrom et al. (2015 s. 214) hdvdar att det hidlsofrdmjande- och forebyggande arbetet

kraver samverkan med andra professionella. Samverkan anses vara en forutsittning for att det
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forebyggande arbetet ska kunna bli framgangsrikt (Bdckman 2021, s. 80). Samverkan kan ske
pa individ- och gruppnivd beroende vad malet med samverkan dr. Malet med samverkan kan
exempelvis handla om att samverka med andra i ett tvardisciplinirt arbetssitt for att framja
elevernas bdsta mdjliga hidlsa och méluppfyllelse (Holmstrom et al, s. 215). 1
brottsforebyggande arbete sker samverkan exempelvis mellan myndigheter och
civilsamhiéllet. 1 brottsforebyggande arbete fungerar samverkan som ett utbyte for att
kombinera resurser och kompetenser i syfte att uppna resultat som hade varit svérare att
astadkomma ensamma. Nér det kommer till informationsutbytet mellan parterna inom ramen
for den aktuella frdgan bor diskussion om enskildas personliga och ekonomiska forhallanden
undvikas om det inte dr relevant for det brottsforebyggande arbetet. Diskussionen om
enskilda individers personliga och ekonomiska forhdllanden bor undvikas for att minimera
risken for sekretessproblem och mojliggora en generell 1dgesbild. Sekretess dr oftast inget
hinder 1 strategisk samverkan men kan bli avgdérande i1 operativ samverkan, sérskilt nér
atgdrder riktas mot enskilda ungdomar. Saledes forutsétter samverkan att parterna dr helt

inforstddda med sekretessregler infor samverkan (Backman 2021, s. 84).

Svird (2014, s. 508) betonar att det finns interprofessionell samverkan inom hilso- och
sjukvirden som syftar till att stdrka lagarbete genom Omsesidig respekt for varandras
expertis. Dock uppstar utmaningar vid samverkan, nér det exempelvis géiller att hantera barn i
riskzonen. Utmaningar uppstar d& de olika professionernas kunskapssystem kolliderar, vilket
skapar osdkerhet kring vilken yrkesgrupp som dr mest kompetent att bedoma komplexa
situationer. I Sverige &r det socialtjansten som har grundansvar for barnskyddet, vilket
innebdr att det dr socialsekreterare som ansvarar for att utreda orosanmilningar och fatta
beslut (ibid., s. 509). Séledes kan det i det forebyggande arbetet géllande barn i riskzonen
uppstd utmaningar 1 samarbete med socialtjinsten. En anledning till att det uppstar
utmaningar ar for att sjukvirdspersonal saknar fortroende for socialtjinsten som
samarbetspartners dé de ifrdgasitter socialtjanstens forméga att gora ett gott arbete. Dessutom
uttrycker sjukvardspersonal besvikelse Over att socialtjdnsten inte ger aterkoppling vid
orosanmdlningar. Dértill upplever sjukvardspersonal att socialsekreterare visar en okdnslig
instdllning till deras oro for barn 1 riskzonen. Besvikelsen och misstron &ver
socialsekreterares arbete leder till att sjukvardspersonal drar sig tillbaka frén att soka stod hos

socialtjansten gillande barn i riskzonen (ibid., s. 516).
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2.4 Utmaningar i det forebyggande arbetet
Foljande avsnitt syftar till att fa en Overblick kring vad tidigare forskning sdger om de

utmaningar forebyggande arbete med droganvindning bland ungdomar kan innebara.

Ett aterkommande namn i tidigare forskning har varit Goran Basic, som bland annat studerat
arbetet 1 skolan med elever som brukar alkohol och narkotika. Ett av hans forskningsresultat
visar att skolpersonal upplever att det skett en stor férdndring kring vad de forvéntas arbeta
med (Yakhlef & Basic 2024, s. 1066). Det framgar att skolpersonal upplever att de forvintas
ha ett okat fokus pa forebyggande arbete ndr det giller kriminalitet och droganvindning
bland ungdomar. Av studien gér att utldsa att skolpersonal upplever vissa utmaningar nér det
giller det forebyggande arbetet. En utmaning for skolpersonal, ldrare och skolkuratorer som
beskrivs bade av Yakhlef och Basic (2024, s. 1066) och av Marais och Maithya (2015, s.
207-208) ér bristande kunskap och utbildning om droger och hur man ska arbeta med frdgan.
Bristande kunskap framstills utmanande framforallt i dialogen med ungdomar. Faktorer som
skapar utmaningar 1 dialogen ér att de mdter ungdomar med drogliberala dsikter som &r mer
paldsta 4n dem och har manga argument vilket skolpersonal inte upplever att de kan bemoéta

pa ett bra sitt till foljd av bristande kunskap om @mnet (ibid.).

Yakhlef och Basic (2024, s. 1067) kommer vidare fram till att det finns otydliga
forvintningar kring vad som ingér i skolpersonalens uppdrag nér det géller drogférebyggande
arbete. De otydliga forvédntningarna leder till en kénsla av rollkonflikt, vilket kan beskrivas
som ytterligare en utmaning (ibid.). En annan utmaning som uppmaédrksammas av Green
(2014, s. 21) ar att yrkesutovare 1 det forebyggande arbete upplever utmaning och frustration
ndr det handlar om att myndigheter ska komma Overens om en gemensam strategi och
verkningsfulla metoder for att arbeta forebyggande med ungdomars problem. Det uppstér

utmaning och frustration da det tar lang tid for myndigheterna att komma &verens (ibid.).

2.5 Sammanfattning av forskningsldget

Baserat péd den tidigare forskning vi har med i vér studie kan man forsta att forebyggande
arbete ndr det géller droganvindning kan krdva vissa forutsittningar, och innebéra vissa
utmaningar. Nigra forutsdttningar som framgar av tidigare forskning &r kopplat till
relationsskapande, flexibilitet, kunskap, samverkan och tidiga insatser, vilket bade kuratorer

och andra professioner som moter ungdomar betonar vikten av. Utmaningar som nidmns i
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tidigare forskning dr kopplade till samverkan, fordndringar och oklarheter i professionellas
yrkesutdvning. Vidare upplever vi att mycket av tidigare forskning gillande droganvindning

préglas av risk- och skyddsfaktorer for droganvéndning bland ungdomar.

Av den tidigare forskning vi har funnit framgér dven att forebyggande arbete nir det géller
droganvindning bland ungdomar &r ett &mne som har forskats en del om. Daremot har vi inte
kunnat identifiera specifik forskning om hélso- och sjukvardskuratorers forebyggande arbete i
frdgan, vilket vi anser vara en forskningslucka. Utifran forskningsluckan anser vi att det finns
behov av att studera omradet vidare. D& vi fann det bristfélligt med forskning om hélso- och
sjukvérdskuratorers forebyggande arbete har vi valt att anvénda oss av forskning om andra
professioners yrkesutdvning sdsom skolkuratorer, skolskoterskor och ldrare. Vi bedomer att
forskning kring andra professioner och deras arbete ar relevanta utifrdn att de arbetar med

malgruppen.
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3. Teoretisk ansats

I foljande kapitel redovisas de teoretiska utgdngspunkter vi valt att utgd fran i analysen av
vart inhdmtade material. Vi har valt ett abduktivt forhallningssétt, vilket innebér att vi varit
flexibla och pendlat mellan insamlandet av vart material och att utveckla och testa teorier och
hypoteser (Andreasson & Johansson 2024, s. 24). For att studera kuratorers uppfattningar om
och erfarenheter av forebyggande arbete 1 forhdllande till ungdomars droganvidndning
kommer vi att anvdnda oss av tre teoretiska utgédngspunkter; socialkonstruktivism,
klientkonstruktion och handlingsutrymme. Vi har valt att anvidnda oss av det teoretiska
begreppet handlingsutrymme da det kan hjdlpa oss att forstd kuratorns yrkesroll och vilka
forutséttningar de har for att arbeta forebyggande 1 forhallande till droganvéndning bland
ungdomar. Socialkonstruktivism har vi valt att anvinda for att forstd hur kuratorer
konstruerar droganviandning bland ungdomar som ett socialt problem. Vi har vidare valt att
anvianda oss av det teoretiska begreppet klientkonstruktion for att forsta nir och vid vilka

tillfallen kuratorer arbetar med fragan.

3.1 Socialkonstruktivism

Vi har valt att utgd fran socialkonstruktivism eftersom teorin anvdnds som en dvergripande
forstdelseram for fenomenet vi studerar. Relaterat till denna studies dmnesomrade kan
socialkonstruktivismen bidra till en forstielse for hur exempelvis fenomenet droganvéndning
bland ungdomar konstrueras och tolkas olika av olika personer. Teorin har bidragit till att
hjdlpa oss att forstd hur ett socialt problem konstrueras. Vi har didrmed istéllet valt att

framforallt utgé fran de teoretiska underbegreppen klientkonstruktion och handlingsutrymme.

Den som antar ett socialkonstruktivistiskt forhallningssétt menar att minniskans upplevelse
av omvdrlden, samt kunskap och vetande ir socialt konstruerade faktorer (Wenneberg 2010,
s. 12). Inom socialkonstruktivismen betonar man sprakets betydelse 1 var konstruktion av
omvérlden, dd man anser att spriket dr ndgot vi manniskor skapar tillsammans vilket i sin tur
strukturerar var verklighet. Spraket ar socialt for att det forutsitter minst tvd ménniskor som
samspelar med varandra (ibid., s. 30). Gemensamt har méinniskan kommit fram till att
referera till olika varelser och ting med bestimda namn som hund, bord och bréd, men det
finns ingen given logik 1 varfor vi anvénder just de orden. En hund blir en hund {6rst nér vi
refererar till den som en hund (ibid., s. 61). Genom socialkonstruktivism kan man &ven forsta

att manniskor stindigt anvénder sig av kunskap om verkligheten i sin vardag, sa vél som den
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fysiska, naturliga och sociala verkligheten som vi ingar i. Inom socialkonstruktivismen
filosoferar man &ven kring huruvida det 6ver huvud taget dr mojligt for oss att veta
ndgonting. Det som betonas inom socialkonstruktivism &r att var kunskap dr beroende av de
sociala sammanhang vi ingar 1, och att det 4r genom dem vi nir kunskap (ibid., s. 19)
Ytterligare en utgdngspunkt inom socialkonstruktivismen ar att var kunskap paverkas av den
tidsanda som vi befinner oss i. Socialkonstruktivismen fokuserar inte pd om var kunskap ér

sann eller giltig, utan pa hur den tillkommit och hur vi nétt den (ibid., s. 30).

Socialkonstruktivismen uppmanar oss att alltid vara misstinksamma mot véra antaganden om
hur vérlden verkar vara (Burr 2015, s. 3). Med det syftas att de kategorier som vi médnniskor
anvéinder for att forstd vérlden inte nddvandigtvis hdnvisar till verkliga uppdelningar. Det gar
att forstd att spraket dr en viktig del inom socialkonstruktivismen utifrén att det ar 1 utbytet
mellan méanniskor i deras vardagliga liv som var gemensamma version av kunskap skapas.
Spraket bidrar till att konstruera hindelser, fenomen eller grupper pa ett sérskilt vis och vara
konstruktioner av védrlden upprétthaller dartill vissa monster av social handling.
Konstruktionerna bidrar exempelvis till att legitimera vissa handlingar och att avfarda andra
(ibid., s. 5). Ett socialkonstruktivistiskt perspektiv tillater flera olika diskurser, och ddrmed
olika versioner av verkligheten (ibid.). Det innebér att samma héndelse eller fenomen kan
forstas pd en méngd olika sétt beroende pd hur man tolkar vérlden. Det mdjliggor att nagot
som uppfattas som ett socialt problem av en person, inte nddvéandigtvis uppfattas sa av andra

(ibid., s. 75).

3.2 Klientkonstruktion

Vi valde det teoretiska begreppet klientkonstruktion d& vi &mnade forsta om och hur kuratorer
arbetar forebyggande med droganvidndning bland ungdomar. Klientkonstruktion har dven
anviants som analysverktyg i denna studie for att forstd hur kuratorerna kategoriserar

ungdomarna kopplat till droganvandning.

Lipskys (2023) teori om klientkonstruktion utgdr fran det teoretiska begreppet
grasrotsbyrakrater och deras interaktioner med klienterna de moter. Med grasrotsbyrakrat
menas professionella som arbetar ndra individer och har direktkontakt med klienter. Varje
individ som integrerar med grasrotsbyrakrater dr unik och har egna erfarenheter, egenskaper

och forutsdttningar. Nér individen kommer i1 kontakt med grisrotsbyradkrater konstrueras
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individen till klienter och blir behandlade utefter hur de konstrueras beroende pa vilket
byrakratiskt fack eller kategori de placerats i, vilket beskrivs som en social process (ibid., s.
104). Individen maste konstrueras till klient dd individen annars dr for komplex for
byrékratiska organisationer att hantera (Johansson 2011, s. 55). Det har att géra med savél
personalens kompetens, organisationens effektivitet och det organisatoriska behovet av att
kontrollera klienter som foremal for vissa atgdrder. I praktiken innebdr det att en individ
konstrueras till klient, och tillskrivs olika epitet. En och samma individ kan bli konstruerad
till flera olika klienter, som exempelvis “patient” och “arbetssdkande”. Det innebir en
forenkling av individen till enbart vissa av dennes egenskaper pd byrékratins, och inte
individens villkor. Det speglar hur de byrdkratiska organisationerna begréansar sin verksamhet
till ett speciellt omrade och inget annat. Det innebér att byrdkratin idag ar specialiserad

(ibid.).

Konstruktionsprocessen ~ kallas den process dd en klient blir konstruerad.
Konstruktionsprocessen bestar av tva olika huvudmoment (Johansson 2011, s. 56). Under det
forsta momentet behover den enskilda individen standardiseras och séledes forenklas till de
variabler som faller inom den sdrskilda organisationens specialiseringsomrdde. Det andra
momentet innebdr sedan att individen behover kategoriseras, alltsd matchas mot
organisationens grinser for att hitta en passande kategori att placera den i och pé sa sétt blir
en klient (ibid.). Konstruktionsprocessen forvandlar séledes individen till en klient, vilket
beskrivs vara en komplicerad uppgift, sdrskilt om en organisations specialisering inte &r
tillrdckligt sndv eller granserna dr oklara. Dessutom beskrivs konstruktionsprocessen som en

social process som till stor del paverkas av det ménskliga omdomet (Lipsky 2023, s. 104).

3.3 Handlingsutrymme
Handlingsutrymme som teoretiskt begrepp beddms vara relevant for vér studie for att forsta
vilka fOrutsdttningar eller mojligheter kuratorer upplever att de har for att arbeta

forebyggande med droganvéndning bland ungdomar.

Inom ménniskovardande verksamheter finns sa kallade grisrotsbyrakrater vilka, som tidigare
ndmnt, dr professionella som arbetar ndra individer och har direktkontakt med klienter.
Grisrotsbyrakrater har handlingsutrymme som ger dem mojlighet att anvidnda sitt omdome

nédr de ska fatta beslut. Saledes har griasrotsbyrakrater en personlig och omedelbar pdverkan
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pa ménniskors liv (Lipsky 2010, s. 8). Svensson, Johnsson och Laanemets (2021, s. 17)
hidvdar att organisationen och organisationens uppdrag formar handlingsutrymmet.
Handlingsutrymmet kan utnyttjas pa olika sitt, trots det dr malet att personer i en viss
organisation ska utnyttja handlingsutrymmet relativt lika (ibid.). Handlingsutrymme kan
definieras pad tva olika sitt. Det forsta handlar om att tolkningsutrymmet, vilket handlar om
att professionella kan ha regler de behover forhalla sig till, men att det trots det kan vara upp
till den professionella att fatta beslut om hur reglerna ska tolkas. Den professionella har
mojlighet att bestimma hur reglerna ska tolkas eftersom reglerna kan vara vaga eller tolkas
pa flera olika sétt. Det andra handlar om att professionellas beslut ar slutgiltiga och inte kan
vindas om av ndgon annan. Det innebir att gynnande beslut som fattas till klienter inte kan

overklagas eller dndras till avslag av ndgon annan (Jonsson 2021, s. 183-184).

Handlingsutrymme handlar d&ven om att professionella har mgjlighet att fatta beslut utifran sin
professionella kompetens, organisatoriska kontext och rddande regler. Restriktioner och
begransningar dr avgorande for att handlingsutrymme ska kunna existera (Jonsson 2021, s.
181). Fornuftet &ar grunden for frihet, vilket fungerar som en vigledning {or
handlingsutrymmet. Fornuftet ger ménniskan mdgjlighet att utforska sitt handlingsutrymme
inom lagens ramar samtidigt som frihet ger mdnniskan mdjlighet att agera utifrén sin egen
vilja (Locke 2018, s. 72). Dessutom hédvdar Svensson et al. (2021, s. 26) att en central del av
att vara professionell &r att kunna hantera det handlingsutrymme som ens yrkesroll rymmer.
Det dr av vikt att handla genomtinkt och att viga in dels lagliga aspekter, dels organisatoriska
och professionsspecifika aspekter 1 sitt arbete. Grisrotsbyrikrater har saledes som uppgift att
knyta samman medborgarnas behov med organisationens uppdrag genom att anvédnda sitt
handlingsutrymme. Det 4r grisrotsbyrékratens ansvar att forena bada parter, for att
grasrotsbyrakrater ska kunna genomfora detta krdvs specifik kunskap och tillgdng till
organisatoriska resurser (ibid., s. 16). Vidare finns det vissa aspekter som kan begrinsa
professionellas handlingsutrymme. Aspekterna kan vara forvintningar och normer inom

organisationen, lagar, skrivna som oskrivna regler samt en bristande kunskap (ibid., s. 27).

3.3.1 Kuratorns handlingsutrymme

Utifrén att denna studie delvis &mnar att fordjupa kunskaperna om kuratorers uppfattningar
om och erfarenheter av forebyggande arbete 1 forhallande till ungdomars droganvindning,

vill vi dértill sdga nagot om specifikt kuratorers handlingsutrymme. For att gora det har vi
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valt att anvénda oss av Sernbos (2019) avhandling vilken undersoker vad som kdnnetecknar
hélso- och sjukvardskuratorns arbete. Vi presenterar vidare Craig och Muskats (2013)

beskrivning av kuratorarbetets olika funktioner.

Sernbo (2019, s. 161, 178) beskriver i1 sin avhandling att kuratorns arbete préiglas av ett
forhédllandevis stort handlingsutrymme. Enligt Sernbo (2019, s. 251) verkar kuratorns
hantering av handlingsutrymme flexibelt samt ofta forhandlat under radarn. Kuratorns
forhallandevis stora handlingsutrymme innebér dock inte att arbetet dr otydligt, men att det
kan innebdra en viss ambivalens (ibid., s. 251, 259). Kuratorns handlingsutrymme kan
innebédra bade potential och risker. Potential i form av att det skapar mdjligheter att “gé ut
Oover" det rutiniserade arbetet, risker 1 form av att det ofta forhandlas av kuratorn ensamt och
didrmed kan utformas pa olika sétt. Det kan innebdra positiva konsekvenser, men kan dven
riskera att minska likvirdigheten i behandlingen (ibid., s. 259). Vidare berdr Craig och
Muskat (2013, s. 10-12) 1 deras studie kuratorers handlingsutrymme, och beskriver
kuratorernas funktion med olika metaforiska begrepp. En funktion som kuratorer tycks fylla
ar funktionen som dorrvakt/utkastare, dd kuratorerna behdver hantera beteendeproblem eller

vara den som informerar patienter om att de inte kan stanna kvar pa sjukhuset (ibid., s. 10).
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4. Metod

I foljande del presenteras vart val av metod samt tillhorande motivering. I kapitlet redovisar
vi for vart urval samt var urvalsprocess. Vi redovisar dven var forforstaelse av amnet och
reflekterar kring den. Vidare redogér vi for hur vi gétt tillviga i genomfGrandet av studien
samt vid bearbetningen av det insamlade materialet. Vi presenterar dartill vilken analysmetod
vi valt att anvidnda oss av och varfor. En reflektion fors kring de etiska dvervdganden vi har
gjort 1 arbetet med studien samt kring studiens tillforlitlighet och Gverforbarhet. Vidare for vi
en diskussion kring hur vi forhallit oss kallkritiskt i vart arbete. Slutligen redogdr vi for hur

vér arbetsfordelning sett ut under genomforandets gang.

4.1 Datainsamlingsmetod

Syftet med denna studie har varit att fordjupa kunskaperna om kuratorers uppfattningar om
och erfarenheter av forebyggande arbete 1 forhallande till ungdomars droganvéndning. For att
mojliggora detta valde vi att anvénda oss av en kvalitativ metod. Detta eftersom att man vid
anvindandet av kvalitativ metod ldgger fokus pa intervjupersonernas egna uppfattningar och
stindpunkter, istillet for forskarens intressen (Bryman 2018, s. 561). Kvalitativ metod ar
lamplig att anvénda i studier vars syfte snarare ér att soka forstdelse dn att soka forklaring och
generaliserbarhet (Nehls 2024, s. 56). Vi intresserade oss for att f4 en fordjupad forstaelse for
det omrade vi undersoker, dirfor bedomde vi att kvalitativ metod var bdst 1dmpad for att fa

svar pa vart syfte och fragestillningar (jfr Eliasson 2022 s. 27; Nehls 2024, s. 56).

Vi har valt att i denna studie insamla var empiri med hjélp av individuella intervjuer med sex
stycken kuratorer som arbetar pd ungdomsmottagningar. Intervjuerna har varit
semistrukturerade vilket innebér att vi har valt att utgé fran en forformulerad intervjuguide
vid véra intervjuer. Vi upprittade vér intervjuguide genom att bryta ner studiens syfte och
fragestillningar. Vi valde medvetet att hdlla antalet frigor begrénsat for att undvika att samla
in mer information dn nodvéndigt samt for att skapa mdjlighet till ett mer fokuserat samtal
med vara deltagare (jfr Bryman 2018, s. 260). Vidare kan man uppmérksamma att vid
genomforandet av en semistrukturerad intervju dr det vanligt att forskaren har en
intervjuguide innehéllande ett antal relativt specifika teman som ska beroras, men att
intervjupersonen samtidigt har en viss frihet att utforma svaren pa sitt sétt (Bryman 2018 s.
563; Nehls 2024, s. 57). Det dr en mer flexibel form av intervju dér frdgorna inte behdver

komma i samma ordning som i intervjuguiden. Det ger ocksd mdgjlighet for den som
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intervjuar att stilla frigor som inte finns med i1 guiden, och pa sé sitt anpassa sig efter det

som framkommer under intervjuerna (bid.).

Vi har 1 denna studie valt att anta ett abduktivt forhéllningssétt. Andreasson och Johansson
(2024, s. 24) och Nehls (2024, s. 60) betonar att abduktion handlar om att skapandet av
kunskap formas av parallella processer mellan insamlandet av material samt teoriutveckling
och hypotestestande. I praktiken kan det innebéra att man, likt hur denna studie genomforts,
genomfor en mindre datainsamling for att sedan relatera det insamlade materialet till olika
teoretiska begrepp. Det abduktiva forhallningssittet ger en mojlighet att finjustera de valda
teoretiska utgangspunkterna eller begreppen under arbetets gang (ibid.). Vi hade ett abduktivt
forhallningssdtt pa sa vis att vi innan vi genomforde intervjuerna hade de teoretiska
begreppen klientkonstruktion och handlingsutrymme som vi planerade att anvidnda for att
analysera materialet fran intervjuerna. Under arbetets gang lade vi till ett avsnitt om
socialkonstruktivism, dd vi dnskade kunna analysera vart insamlade material utifrdn hur en
kan forstd att ett socialt problem konstrueras. Vi lade dven till ett avsnitt om kuratorns
handlingsutrymme, da vi upplevde att handlingsutrymme som begrepp blev nédgot for
generellt och studiens fokus ligger pa kuratorernas upplevelser och erfarenheter. Séledes
ansdg vi att det abduktiva forhallningssittet passade var studie, eftersom vi var intresserade
av att lata empirin till viss del styra vara teorier for att hitta de bast 1dmpade, snarare @n att
analysera var empiri baserat pa forutbestdmda teorier. Vi lade dven till tidigare forskning som
vi upplevde behovdes for att relatera och skapa forstdelse for var empiri. Den tidigare

forskning som lades till &r forskning genomford av Svérd (2014).

4.2 Urval och urvalsprocess

I denna studien anvinde vi oss av mdlstyrt urval samt snobollsurval. Vi anvinde oss av
malstyrt urval for att identifiera relevanta deltagare med specifik kunskap, och snobollsurval
for att nd ytterligare informanter genom deras nitverk. Bryman (2018, s. 496) hivdar att
malstyrt urval handlar om att deltagarna inte viljs ut slumpmaéssigt. Séledes har deltagarna till
denna studien valts ut strategiskt. For att hitta deltagare till var studie googlade vi fram
telefonnummer  till  olika  ungdomsmottagningar. Vi kontaktade tre olika
ungdomsmottagningar via telefon for att be om deras mejladress, 1 syfte att skicka
information om den studie vi genomforde. Samtliga meddelade att vi kunde skicka vart

informationsbrev till dem, och att de skulle lyfta var forfragan pd deras teamkonferenser for
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att undersdka om ndgon var intresserad att delta. Vi skickade ddrmed ut informationsbreven
till samtliga ungdomsmottagningar vi kontaktade. Det visade sig att kuratorerna tog stillning
till frdgan om att delta i studien pa olika sitt, dels beroende pa huruvida de arbetar
forebyggande med droganvdndning bland ungdomar, dels om de hade mgjlighet att delta.
Fran en av de ungdomsmottagningar vi kontaktade fick vi senare svar via mejl att ingen av
kuratorerna i deras team hade mdjlighet att triffa oss. Hen meddelade att de kommit pd att det
hade kunnat vara bra om vi istdllet pratade med Hélsum som &r den forebyggande och
utatriktade delen av ungdomsmottagningen. Nagon dag efter det fick vi dock ett mejl frén en
kurator pa en annan mottagning som meddelade att hen forstétt pa sin kollega att vi sokte
deltagare och att hen hade mojlighet och ville delta. Ytterligare en av kuratorerna pa en
ungdomsmottagning vi kontaktat meddelade senare via mejl att hen tagit upp var forfrigan pa
team, och att kuratorerna hilsade att de inte arbetar preventivt mot droganvdndning och
istillet hénvisade till Mini Maria. Fran en av ungdomsmottagningarna fick vi ingen

aterkoppling alls.

For att hitta lampliga deltagare for vér studie har vi dven anvint oss av véra kontakter. Vi
hade tva studiekamrater som genomforde sin verksamhetsforlagda utbildning pa
ungdomsmottagningar och som formedlade var forfragan till sina fore detta handledare.
Handledarna var villiga att delta och vi mejlade dédrmed vart informationsbrev samt
samtyckesblankett till dessa. Utover det sd kidnde en av oss en kurator som arbetar pa en
ungdomsmottagning. Denna deltagare informerade vidare tva av sina kollegor om studien,
och foreslog dessa som potentiella deltagare vilka sedan ocksé deltog i studien. Pa sé vis
anviande vi oss dirtill av det Bryman (2018, s. 504) beskriver som ett snobollsurval. Vi
kontaktade ytterligare en kurator som vi hade fatt kinnedom om genom att den deltagit i ett
moment under var utbildning. Hen valde dock att inte medverka da hen inte heller ansag sig

arbeta forebyggande nér det géller droganvéndning bland ungdomar.

Vid sokandet efter deltagare uppgav tre olika ungdomsmottagningar att de inte kunde
medverka 1 studien eftersom de inte arbetar forebyggande med droganvindning bland
ungdomar. De hénvisade oss istéllet till andra organisationer, sésom Mini Maria eller Maria
ungdom, med motivering om det dr de organisationer som arbetar forebyggande med
droganvéindning bland ungdomar. Nir de tre ungdomsmottagningarna uppgav att de inte
kunde medverka i studien forsokte vi fortydliga att studien delvis syftar till att undersdka om

ungdomsmottagningar dverhuvudtaget bedriver forebyggande arbete kring droganvéndning.
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Déremot kvarstod deras beslut att avstd frdn deltagandet, vilket vi respekterade. Att tre olika
ungdomsmottagningar angav att de inte arbetar forebyggande med droganvéindning fick oss
att reflektera Over var studies syfte och fragestillningar for att bland annat sékerstilla att de ar
tydliga och relevanta. Vi valde dven att diskutera detta med var handledare under ett av véara
handledningstillfdllen. Vi kom slutligen fram till att behalla vart syfte och fragestéllningar da

vi hade fatt svar frin flera som kunde ténka sig att delta.

I syfte att vilja ut lampliga deltagare har deltagarna valts ut baserat pa kriterier som ldmpar
sig for studiens syfte och avgriansning. Kriterierna var bland annat att deltagarna behovde
arbeta som kuratorer inom ungdomsmottagningar, detta da vi ville f& fiarsk kunskap om
ungdomsmottagningarnas arbete med droganvindning bland ungdomar. Vi bedomde att det
inte var nodvandigt att deltagarna var legitimerade hélso- och sjukvéardskuratorer for att
kunna besvara véra fragestéllningar varfor vi inte heller undersokt det nirmare i kontakten
med dem. Vidare har det varit svart att bestimma hur ménga deltagare vi behovde 1 forhand.
Vi ténkte att vi inte skulle ha for stor urvalsstorlek for att det inte skulle bli svart att
genomfora en djupgéende analys baserat pa studiens omfattning. Dérfor bestimde vi oss for
att intialt boka in sex intervjuer och dérefter utviardera om vi hade uppnatt tillrackligt med
material fOor att besvara véra frgestdllningar. Vi var dirfor beredda pd att rekrytera flera
kuratorer om vi inte skulle bedoma att vi fick tillrdckligt med material efter att ha genomfort
sex intervjuer. Det innebdr att det var fOrst efter att vi hade genomfort sex intervjuer som vi
borjade fundera 6ver materialméttnaden, da det var svart att veta hur fyllig information som
skulle komma ut av intervjuerna i férhand (jfr Bryman 2018, s. 506-507; Alvehus 2023, s. 99;
Brinkmann 2024, s. 80-81). Efter att vi genomfort sex intervjuer gjorde vi bedomningen att vi

hade tillrackligt med material for att kunna besvara studiens syfte och fragestillningar.

Tabell 1: Tabellen nedan visar fiktiva namn pa kuratorerna, yrkesverksamma ar som

kuratorerna har pad ungdomsmottagningen och vilka som arbetar inom samma stad:

Fiktivt namn Yrkesverksamma ar Stad

Kelly Under 10 ar Stad A
Kim Under 10 r Stad A
Alex Under 10 ar Stad B
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Robin Over 10 ar Stad A

Sam Under 10 ar Stad B

Sasha Under 10 ar Stad B

4.3 Forforstaelse

Varje ménniska har sin egen forforstaelse, vilket Andreasson och Johansson (2024, s. 49)
hidvdar grundas i ens samlade kunskaper, erfarenheter och virderingar. Var forstaelse kan
paverka och forsvara inhdmtandet av ny kunskap, det ar darfor av vikt att vid genomforandet
av en studie som denna reflektera Over uppsatsforfattares forforstaclse om dmnet. En av
uppsatsforfattarna har erfarenhet av att arbeta som socialsekreterare pd en vuxenenhet med
inriktning pa missbruk- och beroende. Hon har darfor viss kunskap om droganvidndning,
missbruk och beroende och hur det kan behandlas. Hon har dock inte arbetat med fragor om
droganvéindning bland ungdomar. Den andra uppsatsforfattaren har erfarenhet av att arbeta
som socialsekreterare i ett projekt som riktade sig till hemldsa. I arbetet motte hon flera

klienter Over 18 ar som hade olika former av missbruk och beroende.

Det har varit viktigt for oss att reflektera Gver vér erfarenhet och vilka vi ér, detta eftersom
Eldén (2020, s. 70) hdvdar att vara erfarenheter kan paverka vér syn pd virlden och vilka
fragor vi uppfattar som intressanta och mojliga att forska. Dessutom kan det vara av vikt att
reflektera kring vilka grupper man identifierar sig med, for att vilka grupper vi identifierar
oss med kan péaverka vilka personer vi dras till, vilka beréttelser vi uppfattar som trovardiga
och vilka perspektiv som kan riskera att forbises (jfr ibid, s. 71). Sdledes har vi reflekterat
kring att vi har forforstielse av ungdomsmottagningens arbete utifrdn att vi sjdlva varit
ungdomar, och besokt och fatt information om ungdomsmottagningen bade i skolan och
privat. Den forforstdelsen har gett oss mojlighet att forstd den verksamhet kuratorerna arbetar

nom.

Véra erfarenheter av att ha arbetat med personer som har missbruk och beroende har gett
studien en vardefull insikt i hur missbruk kan paverka ménniskor bade pa kort- och lang sikt.
Det var dven till foljd av vér erfarenhet av att ha arbetat med méinniskor som har haft
missbruk och beroende som intresset till att skriva denna studien startade. Med anledning av

att vi har erfarenhet av att arbeta med missbruk och beroende har vi forsokt att inte 1ata var
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forforstaelse paverka vara tolkningar och analyser av materialet. Vi har varit noggranna med
att stdlla foljdfragor for att sékerstélla att vi forstdr den information kuratorerna ger korrekt

samt fOr att undvika att var forforstaelse ska paverka tolkningen av det kuratorerna férmedlar.

4.4 Material och tillvigagdngssatt

Vi har vid genomforandet av denna studie valt att anvénda oss av en intervjuguide (Bilaga
9.3). Vi valde att tillsammans utforma en semistrukturerad intervjuguide pé elva fragor samt
ett antal foljdfragor som “om ja, hur?” och “om ja, pd vilket séitt?”. Vi har anvint
intervjuguiden som hjilpmedel vid genomfGrandet av intervjuerna. Daremot har inte varje
fraga stillts till alla kuratorer, sdsom det hade varit om det var en strukturerad intervju vi
skulle genomfora (jfr Bryman 2018, s. 257). Det hdnde att kuratorerna svarade pé frdgorna
innan vi hann stilla dem, varfor varje fraga inte stilldes till alla deltagare. Vi behdvde inte
heller stéilla alla frdgor i samma ordning som de var skrivnha med anledning av att vi
genomforde semistrukturerade intervjuer dir intervjun kunde rora sig fritt. Vi hade siledes
mojlighet att stilla foljdfragor och formulera om fragorna vid behov. Det innebir att
intervjuresultaten sannolikt skulle ha sett annorlunda ut om intervjun genomforts pa nytt, i ett

annat sammanhang och med en annan intervjuare (jfr ibid., s. 484).

Nehls (2024, 81) betonar att man vid genomforande av en kvalitativ undersokning anvénder
sig sjdlv som redskap. Vi har anvint oss sjdlva som redskap i form av att vi har lett samt
deltagit vid samtliga intervjuer, vilket ocksé gor en paverkan pa vart material (jfr ibid.). For
att sékerstélla resultatens jaimforbarhet samt for att minska risken for stor diskrepans av
resultat beroende pd vem som intervjuar valde vi att bdda delta vid varje intervju. Vi deltog
bada péd samtliga intervjuer men valde att fordela arbetet pa sa vis att en hade det yttersta
ansvaret for att leda intervjuerna, och en for att stilla relevanta foljdfragor. Det bidrog till att
de foljdfrdgor som stélldes varierade oss emellan. For att f4 en jamn arbetsfordelning valde vi
att leda varannan intervju. Den uppsatsforfattare som lett en intervju, hade sedan ansvar for
att transkribera den och delge den andra. Ytterligare faktorer som kan paverka materialen
som samlas in dr ens uppforande, stimningen under intervjuerna samt hur mycket tid som ér
avsatt (ibid., s. 81). Varje intervju inleddes med en 6ppen fraga om hur deltagarnas roll som
kurator ser ut. Vi valde att stilla en Oppen fraga i borjan for att skapa en bekvdm och
avslappnad stimning. Vidare skapade vi trygghet och forutsdgbarhet vid genomférandet av

varje intervju genom att sammanhangsmarkera, det vill sdga informera deltagarna om
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tidsramen fOr intervju, vem av oss som skulle leda samtalet och vem som skulle stélla
foljdfragor vid behov. En annan anledning till att vi valde att sammanhangsmarkera var {for
att deltagarna skulle fa en dvergripande forstdelse for intervjuns uppldgg. Efter att vi hade
genomfort véra tva forsta intervjuer diskuterade vi vad vi tycker om intervjuguiden. Vi valde

att inte gora nagra dndringar da vi bedomde att intervjuguiden fungerade val.

Back och Berterd (2024, s. 191) betonar att intervjuer bor vara fysiska mdten. Det finns dock
mojlighet att intervjuer kan ske digitalt, om det & mdjligt att etablera kontakt med deltagarna.
Det dr viktigt att etablera kontakt for att man ska kunna se och hora deltagarna for att dirmed
kunna avlisa olika signaler. Intervjuerna till denna studie genomfordes bade via Zoom och pa
plats, beroende vad som fungerade bést for deltagarna, séledes gav vi dem alternativ och 1it
de vidlja. En av intervjuerna holls fysiskt pé deltagarens arbetsplats. De fem Ovriga
genomfordes via zoom, bland annat pa grund av langt avstand och begriansat tidsutrymme. Vi
ir medvetna om att resultatet kan ha péverkats av intervjumiljon. Intervjuerna har tagit
mellan 23 och 45 minuter, vilket kan std for skillnader i form av hur utforliga svar vi fick pa
vara fragor samt hur méanga foljdfragor vi stillde. Vi dr medvetna kring att det ocksd kan
bidra till eventuella skillnader i méttnad pa materialet, dér langre intervjuer mdjligen gav mer
omfattande svar, medan de kortare intervjuerna kan ha lett till att vissa aspekter inte belystes
lika utforligt. Vi upplevde att det gick smidigt att genomfora samtliga intervjuer. Vid tva
tillfallen har vi behovt boka om intervjuer pa grund av sjukdom. Saledes har vi vid behov

varit flexibla och anpassat oss efter deltagarnas tillganglighet.

4.5 Bearbetning av material

Back och Bertero (2024, s. 191) foresprakar att man bor ljudinspela intervjuer for att man ska
kunna transkribera materialet. Dessutom formedlar Eliasson (2022 s. 25) att det kan vara bra
att spela in intervjuer om man vill citera det deltagaren sdger ordagrant. En annan foérdel med
att spela in intervjuer dr att man kan gé tillbaka till inspelningarna f6r att dubbelkolla nagot
vid behov (ibid.). Darfor valde vi att ljudinspela samtliga intervjuer med véra telefoner for att
bearbeta det insamlade materialet. Vi bestimde oss for att bada skulle spela in varje intervju
med sina mobiltelefoner i syfte att sékerstilla att ljudinspelning gjordes. En nackdel med att
ljudinspela intervjuer dr att ljudinspelningen kan stora deltagaren da det kan kénnas som en
begrinsning 1 hur 6ppen deltagaren kan vara. For att minimera denna risk forsokte vi gora

deltagaren trygg genom att fortydliga att ingen annan forutom vi tva skulle fa ta del av
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ljudinspelningen. Istdllet for att ljudinspela hade vi kunnat ta anteckningar av det som
framkom vid intervjuerna. Vi valde dock att inte fora anteckningar istillet for att ljudinspela
eftersom risken med anteckningar ar att det som sédgs blir fordndrat. Det vill sdga risken &r
hog for att man inte ska hinna anteckna det som deltagaren formedlar. Dessutom hade vér
formaga att lyssna uppmarksamt paverkats negativt om vi tog anteckningar samtidigt som vi
genomforde intervjuer (jfr Alvehus 2023, s. 116). En annan nackdel med anteckningar &r att

vi inte hade kunnat citera det deltagarna sdger ordagrant (jfr Eliasson 2022 s. 25).

Efter att ljudinspelning av varje intervju genomforts transkriberade vi materialet. Vi
transkriberade hela materialet i varje intervju och inte bara delar av varje intervju som
Brinkmann (2024, s. 118) menar att man kan gora. For att sékerstélla att materialet som
inhdmtas var korrekt kontrollerade vi alla transkriberingar genom att aterlyssna
ljudinspelningarna. Genom att aterlyssna inspelningarna kunde vi sékerstélla att vi inte missat
att transkribera ndgot. Vi har transkriberat véra intervjuer ordagrant och skyndsamt efter att
de genomforts. Vi har vidare valt att anonymisera all information som skulle kunna hirledas
till en specifik deltagare som namn och specifika platser. Nar det géller namn har vi dértill
valt att skapa fiktiva namn vilka vi anvinder nér vi refererar till det deltagarna sagt. Med
inspiration av Back och Berterd (2024, s. 191) har vi valt att gora texten mer ldsbar genom att
ta bort vissa utfyllnadsord som inte varit relevanta for innehéllet som “mm”, “eh och
“liksom”. T vissa av vara citat har vi utéver det formulerat om vissa meningar och &ndrat
ordfoljd for att skapa ett flyt i texten, med forhoppning att det inte dndrat inneborden av det

deltagarna berittat.

4.6 Analysmetod

I syfte att analysera vart inhdmtade material har vi valt att anvdnda oss av en tematisk analys,
eftersom att tematisk analys dr en flexibel metod som kan anvdndas oavsett vilken
epistemologisk eller teoretisk utgdngspunkt studien har (jfr Braun & Clarke 2006, s. 78, 81).
Tematisk analys &ar ldmplig for att analysera deltagarnas upplevelse och forstaelse av
verkligheten. Vid tillimpandet av tematisk analys kan man dven analysera ménniskor som
meningsskapande subjekt och hur de samtidigt paverkas av kontexten och de materiella
villkor de lever 1 (ibid.). Vid genomforandet av en tematisk analys forenklar man sitt material
och strukturerar for att finna aterkommande kategorier eller teman (Bryman 2018, s. 702).

Kodningen och tematiseringen av studiens material har varit en kontinuerlig process under
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hela arbetets gang. Vi har utformat olika dokument for att anteckna och forma var kodning,

kategorisering och tematisering (jfr Braun & Clarke 2006, s. 86).

Bryman (2018, s. 703, 705) poédngterar att ett aterkommande d&mne inte nodvandigtvis bor
vara ett tema i studien, utan att det viktigaste &r att de kategorier eller teman man viljer ut ska
vara relevanta for att arbeta med och svara pé studiens syfte och fragestéllningar. Teman kan
identifieras pd tva huvudsakliga sitt, dels genom induktivt forhallningssitt, dér teman vixer
fram direkt ur materialet utan att teman ska styras av forutbestdmd teoretisk ram. Dels kan
teman identifieras utifran deduktivt eller teoretiskt forhallningssitt, dar teman identifieras i
forvdg redan innan datainsamlingen paborjas (Braun & Clarke 2006, s. 83). Teman i denna
studie har sédledes identifierats utifrén ett induktivt forhallningssétt dar teman har skapats ur

materialet, vilket innebér att vi har inte haft forutbestimda teman.

Vid analysen av sin insamlade empiri ska man enligt Andreasson och Johansson (2024, s.
217) befinna sig i ett gransland mellan metodologi och data samt teori och begreppsbildning.
Saledes ar det av vikt att gora en distinktion mellan sortering och tematisering av ens
insamlade material, och att analysera det. For att finna relevanta kategorier, koder eller teman
1 vart material valde vi att ldsa igenom vara transkriberingar ordentligt samt lyssna tillbaka pa
ljudinspelningarna vid behov. Efter att en noggrann kontroll av transkriberingen gjordes,
borjade vi koda materialet med hjélp av farger. Det innebir att materialet kodades 1 kategorier
genom att vi sorterade och grupperade materialet, vilket aven Fejes och Thornberg (2024, s.
30, 32) menar att man ska gora. Vi genomforde en ordentlig kategorisering for att sedan
skapa teman som kunde presentera materialet. I det insamlade materialet fann vi fem antal
aterkommande teman vilka samtliga dr relevanta och relaterade till studiens syfte och
fragestillningar. Det har varit utmanande att skapa mening ur den stora mingden material
som samlades in. Det har inte har varit mojligt att inkludera allt material fran intervjuerna,
saledes har vi behovt sortera och selektera materialet for att vélja ut det mest relevanta

innehéillet for denna studie.

Tabell 2: I tabellen nedan visar vi ett exempel pd hur identifieringen av temat “Strukturella
och praktiska utmaningar” har gétt till. Det innebér att tabellen enbart &r ett exempel pé hur
materialet har kodats, kategoriserats och tematiserats. Ovriga teman i véar studie har

identifierats pé liknande sétt som tabellen nedan visar.
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Kodning

Kategorisering

Tematisering

“En utmaning dr att det finns en stor
forhoppning och oOnskan om att de som
arbetar med ungdomar ska ha ett stort fokus
pa droganvindning och kriminalitet och
utmaningen med det dr att det trdnger bort
fokus for andra typer av problem sa vi kan

behova arbeta med”. (Kelly).

-Det finns en forhoppning och
Oonskan om att de som arbetar med

ungdomar ska ha fokus

pa

droganviandning och kriminalitet.

- Tranger bort fokus for andra

typer av problem.

Strukturella

utmaningar.

och praktiska

“Jag skulle séga att bedoma hur arlig ndgon
ar eller inte kan ju vara svart att bedoma.
Aven om jag skulle stilla frigan muntligt
sd kan jag inte alltid veta om ungdomen &r

arliga”. (Sam).

- Svart att bedoma hur érlig ndgon

ar.

“Sen sd forsoker vi, typ alla som

arbetar ungdomsmottagningar,

pa
tainka pd att var uppgift inte dr att
forsoka Overtala ungdomarna om att
de ska tycka att droganvédndning é&r
déligt nir de é&r liberala kring fragan.
De har oftast 1000 olika motargument.
Sa vi forsoker mest fokusera péa
riskerna det kan finnas med milj6erna
och sd vidare 4n att tinka att de
paverkar deras hdlsa negativt. Detta

kanske inte dr en policy men det ir ett

sétt att forhélla sig”. (Kelly).

- Inte var uppgift att Overtala

ungdomar.

- Liberala kring fragan om
droganvindning, 1000  olika
motargument.

“Sen skulle man vél kunna sdga att
ibland, ungdomar vet ju att vi har
anméilningsskyldighet sé att det kan ju

vara sd att ndr man ar under 18 att

-Ungdomar vet om att vi har

anmalningsskyldighet.

-Kanske svarar nej nir man far
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man fir frdgan om alkohol och droger
och da kanske man vet att man ska
svara  nej  eftersom  vi  har
anmalningsskyldighet men. Oftast om
det finns en oro for en ungdom sa
kommer det ofta fram 4nda i det hela

sammanhanget”. (Robin).

frdgan om alkohol och droger.

“Jag tinker att det inte dr en sa stor fraga, sa
det ar vidl den storsta utmaningen att det
inte dr en sé stor fraga, alltsd vi lever juien
kultur dér det anvdnds mycket sa det ar ju
ett stort bruk men det dr inte s& stort i
vardens 6gon eller hur man jobbar med det
sd samordnat skulle jag nog sdga. S& det ar

vél en sén stor grej”. (Sasha).

- Inte en sa stor fraga.

- Lever 1 en kultur dar det anvinds

mycket.

- Finns stort bruk men inte stor

frédga i vardens 6gon.

4.7 Etiska overvaganden

I denna studien har vi tagit hénsyn till de fyra etiska huvudkraven, nidmligen
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (jfr
Vetenskapsradets 2002; Bryman 2018, s. 170; Eldén 2020, s. 30-31). For att ta hdnsyn till
informationskravet har vi infor varje intervju informerat deltagarna om syftet med studien,
frivilligheten till att medverka i studien och rétten att avbryta sitt deltagandet ndr som helst
utan att behova ange skdl till det. Denna information har deltagarna fatt genom
informationsbrevet, samtyckesblanketten och vid startandet av varje intervju. Vi har tagit
hénsyn till samtyckeskravet genom att deltagarna fick mojlighet att samtycka till att delta i
studien och godkédnna att ljudinspelningen gors av intervjun. Vidare har vi tagit hansyn till
konfidentialitetskravet da vi behandlade deltagarna med storsta mojliga anonymitet. Av vara
deltagare var fem kvinnor, och en man. For att beakta konfidentialitetskravet har séledes
deltagarna fatt fiktiva och konsneutrala namn, for att det inte ska vara mojligt att identifiera
dem. Dessutom valde vi av samma anledning att inte skriva deltagarnas exakta arbetsplatser.
Vi har dven skyddat deltagarnas anonymitet genom att inte samla in data som kopplas till

deras privata liv. Vi dr dock medvetna om att det finns en risk att de deltagare som arbetar pa
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samma arbetsplats kan identifiera varandra trots avidentifiering av materialet. Vidare har vi
varit forsiktiga med hur vi forvarar inspelningarna och transkriberingarna. Ingen annan
forutom vi tvd som har genomfort studien har haft tillgdng till ljudinspelningarna och
transkriberingarna. Slutligen har vi tagit hinsyn till nyttjandekravet genom att enbart anvinda
den information deltagarna ldmnar for forskningsdndamaél. Séledes har vi tagit hénsyn till
dessa fyra etiska huvudkrav for att ge deltagarna mojlighet att kinna trygghet att dela sin

information (jfr ibid.).

Négot som Nehls (2024, s. 103) lyfter ar att det finns vissa rekommendationer utover de fyra
etiska huvudkraven som &r viktiga i strdvan att som uppsatsforfattare utveckla en etisk
medvetenhet. En av dessa rekommendationer dr att man vid ndgot tillfalle bor fraga
deltagarna 1 studien om de vill ta del av den fardiga studien (ibid.). Vi fick forfrdgan av en
deltagare under en av de tidigare intervjuerna, om det finns mojlighet att ta del av studien nar
den ar fardigstdlld. Det var ndgot vi inte hade reflekterat kring att lyfta vid intervjutillfdllena
innan, men ndgot vi sjdlvklart var 6ppna for att gora for de som hjélpt oss och bidragit med
sin tid och kunskap till var studie. Vi valde darfor efter det att informera de efterfoljande av
deltagarna att vi har mojlighet att dela studien med dem vid intresse efter att studien ar klar
och examinerad. Efter att studien dr klar och examinerad skickas mejl med studien bifogad
till samtliga deltagare, detta for att sékerstilla att samtliga deltagare far samma mojlighet att

ta del av studien.

Sammanfattningsvis bedoms risken for att studien ska kunna innebéra negativa konsekvenser
for deltagarna lag, utifran de dtgirder som har vidtagits baserat pd forskningsetiska principer.
Baserat pad de etiska dvervdganden som har gjorts, har studieprocessen utformats for att
skydda deltagarnas integritet och vdlmaende, 1 syfte att minimera eventuella risker som

medverkandet kan innebéra.

4.8 Tillforlitlighet och dverforbarhet

Eliasson (2022 s. 14) uppger att hog reliabilitet och validitet &r viktigt for att undvika kritik
for bristande trovardighet. Reliabilitet syftar till huruvida studien dr palitlig, vilket handlar
om ifall man hade fatt samma resultat om samma undersokning genomfordes péa nytt. Ju
hogre reliabilitet en studie har desto hogre blir forutsdttningarna for en hog validitet. Validitet

handlar om huruvida undersokningen méter det som var meningen att méita (ibid, s. 16).
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Vidare hidvdar Bryman (2018, s. 467) att begreppet tillforlitlighet dr en del av kvalitativ
forskning. Tillforlitlighet brukar anvidndas for att bedoma studiens kvalitet. Det finns fyra
komponenter som ingar i begreppet tillforlitlighet och de ir; trovirdighet, dverforbarhet,
palitlighet och mojlighet att styrka och konfirmera. Trovdrdighet som motsvarar intern
validitet dr den forsta komponenten och handlar om hur vl observationerna stimmer overens
med de teoretiska idéer som utvecklas (ibid., s. 465). Overforbarhet #r den andra
komponenten och motsvarar extern validitet och handlar om i vilken utstrdckning resultaten
kan generaliseras till publikationen. Den tredje komponenten dr pélitlighet och kan likstillas
med reliabilitet som handlar om att forskningsprocessen ska vara transparent, tydlig
redovisad och ha genomgatt granskning av andra forskare inom féltet. Mgjlighet att styrka
och konfirmera dr den fjarde komponenten och handlar om att forskaren till studien ska
tydliggora att personliga dsikter och virderingar inte har paverkat genomforandet, resultaten

samt slutsatserna av studien (ibid., s. 468).

I denna studie har vi tagit hinsyn till de fyra komponenterna; trovirdighet, overforbarhet,
palitlighet och mojlighet att styrka och konfirmera. For att gora studien trovardig har vi foljt
etablerade etiska riktlinjer. Vi har forsokt skapa en trygg miljo for deltagarna under
intervjuerna med syfte att ge deltagarna mdjlighet att kinna sig trygga att fritt uttrycka sig om
dmnet utifrdn sina egna perspektiv. Dessutom har vi tydligt informerat deltagarna om att de
nir som helst kan avbryta sin medverkan utan forklaring, vilket dock ingen av véra deltagare
har gjort. Da vi intresserade oss av att undersdka kuratorernas egna syn pa samt beskrivningar
av studiens tema anser vi att intern validitet i studien ddrmed uppnés. Denna studies
overforbarhet dr dessvérre begransad for att, som Bryman (2018, s. 465) formedlar, fokuserar
kvalitativa studier oftast pa en liten grupp individer med gemensamma erfarenheter. Darfor
kan inte denna studies resultat generaliseras till populationen. Det positiva med var studie ar
att vi har deltagare fran olika ungdomsmottagningar i Sverige. Att deltagarna &r fran olika
ungdomsmottagningar i Sverige gav oss en dverblick av hur kuratorers forebyggande arbete

bland ungdomar kan se ut pa de olika ungdomsmottagningarna.

I syfte att uppfylla den tredje komponenten som ar palitlighet har vi efterstrdvat transparens
for att ldsaren ska kunna folja hela forskningsprocessen. Dessutom har vi under
forskningsprocessen haft kontinuerliga samtal med var handledare for att sékerstélla att vi
genomforde de olika delarna 1 studien pé ett korrekt sdtt. Vi har dven haft dialog och

seminarium vid tva tillfillen med vir seminariegrupp. Vidare har vér studie granskats under
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opponering av studenter inom hélso- och sjukvardskuratorprogrammet. Nér det kommer till
mdjligheten att styrka och konfirmera har vi haft kontinuerliga dialoger med varandra om
vikten att vara objektiv och inte lata egna asikter och varderingar paverka genomforandet av
studien. Vi har dven varit sérskilt uppméarksamma pa att véra tidigare erfarenheter av bland
annat ha arbetat med missbruk inte ska paverka véra tolkningar av det som deltagarna

formedlar.

Ovrigt virt att reflektera dver nir det giller studiens palitlighet och reliabilitet 4r hur vil
undersdkningen dr genomford, och om det finns faktorer som kan ha paverkat dess resultat
(Jacobsen 2012, s. 290). En faktor som skulle kunna paverka studiens resultat &r att vi under
véra intervjuer ibland stillde ledande frdgor (jfr ibid.). Anledningen till att vi vid vissa
tillfallen stdllde ledande fragor var for att deltagarna skulle utveckla sina resonemang och
halla fokuset pd ritt dmne. Vi 4 medvetna om att det dr mojligt att resultatet hade sett
annorlunda ut om vi inte stillt sddana foljdfragor. En faktor som skulle kunna péverka
studiens validitet dr vidare deltagarnas vilja att ge sanningsenliga svar (ibid., s. 166). Det &r
vidare viktigt att vara medveten om att det kan finnas anledningar till att deltagarna inte ger
sanningsenliga svar, till exempel pa grund av kédnslor som skam (ibid.). Vi reflekterade 6ver
hur resultatet kan ha paverkats dels av att en av oss kidnde en av deltagarna, dels av att tre av
deltagarna arbetar pa samma arbetsplats. Vi reflekterade kring att en av oss var bekant med en
av deltagarna, vilket kan ha inneburit att deltagaren antingen hade det léttare eller svérare att
Oppna upp sig och vara érlig under intervjun. Efter var reflektion kom vi fram till att risken
for paverkan var 1ag. Dels for att de for ndrvarande inte har ndgon aktiv kontakt, dels for att
studien fokuserar pd deltagarnas yrkesroll snarare dn personliga frigor, vilket vi inte bedomde
som ett kdnsligt amne. Eftersom tre av deltagarna arbetar pd samma arbetsplats har vi vidare
reflekterat kring om det pédverkat deras drlighet, eftersom de &r medvetna om att deras
kollegor kan ta del av studien i efterhand. Efter var reflektion kom vi fram till att risken for
paverkan var lag, med tanken pd att deltagarna gav samtycke till att delta i studien, dven fast
att de visste att deras kollegor skulle medverka i studien. Det innebér att deltagarna hade
mojlighet att gora val huruvida de skulle delta 1 studien eller inte. Vi reflekterade dven kring
att lagar och regler, exempelvis anmélningsplikt, kan ha péverkat hur drliga deltagarna varit
dé de dr medvetna om deras skyldigheter, och darfor kanske inte vdgat svara drligt pd hur

arbetet faktiskt gar till i praktiken.
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4.9 Kallkritik

I denna studie har vi stravat efter att halla ett kallkritiskt forhallningssétt genom att noggrant
bedoma och vérdera kéllornas trovirdighet. Innan vi valde att anvdnda oss av en kélla
genomforde vi en grundlig analys och reflektion &ver dess palitlighet och ursprung.
Bedomningarna for att ha ett kéllkritiskt forhallningssétt baseras pa centrala kéllkritiska
principer; dkthet, tidssamband, oberoende och tendensfrihet. Principen om ékthet innebar att
kidllan verkligen dr vad den utger sig att vara. Principen om tidssamband handlar om att en
kélla blir mer trovirdig ju kortare tid som forflutit mellan hindelse och dess dokumentation.
Principen om oberoende innebér att en kélla behdver vara sjilvstéindig och inte pdverkad av
andra kéllor for att anses vara tillforlitlig. Principen om tendensfrihet handlar om att kéllor
med ekonomiska, personliga och/eller politiska intressen tenderar att vara mindre palitliga,
eftersom sddana intressen kan péverka hur informationen presenteras (Thurén & Werner
2019, s. 11-12). Vi har noggrant dvervégt vart val av kéllor for denna studie. Vi har anvint
bocker och litteratur som vi vet ér trovdrdiga, men vi har dven inkluderat andra killor som vi
bedomt vara relevanta for studiens syfte. Oavsett om vi har anvént en kélla tidigare har vi

alltid haft ett kallkritiskt forhallningssétt for att sékerstilla kéllans trovirdighet.

Utover litteratur 1 form av bocker har vi dven anvént oss av expertgranskade vetenskapliga
artiklar 1 denna studie. De expertgranskade vetenskapliga artiklarna identifierade vi genom att
sOka i1 olika databaser som finns tillgdngliga pa Goteborgs Universitetsbibliotek. Vi anvénde
oss dven av kedjesokning vilket innebér att vi hittade relevanta referenser 1 artiklar. Vid de
tillfallen vi hittade relevanta referenser i artiklar var det sérskilt viktigt att hitta de
ursprungliga kéllorna och kontrollera att 4ven de var expertgranskade. Med anledning av att
vara sokningar av expertgranskade vetenskapliga artiklar gav oss méanga soktraffar borjade vi
med att 14sa abstrakten pd artiklarna innan vi paborjade lasningen av hela artiklarna. Genom
att forst ldsa abstrakten kunde vi avgora huruvida artikeln verkade vara relevant for denna
studie. Det gjorde att vi kunde spara tid och kunde fokusera mer pd de artiklar som var
relevanta for denna studie. Saledes har vi dven vid sdkandet och valet av expertgranskade
vetenskapliga artiklar strévat efter att ha ett kallkritiskt forhdllningssatt (jfr Hillvesson 2014,
s. 56-57).
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4.10 Arbetsfordelning

Vi har 1 arbetet med denna studie stravat efter en jamlik arbetsfordelning. Vi har darfor valt
att genomfOra varannan intervju, och den intervju man sjilv ledde hade man sedan ansvar for
att transkribera. Vi genomforde sex intervjuer vilket innebar att vi ledde samt transkriberade
tre intervjuer var. Av de sex intervjuerna genomfordes fem digitalt, och en pé plats pa
deltagarens arbetsplats. Under genomfOrandets gang har vi dértill bada deltagit och

tillsammans regelbundet diskuterat studiens olika kapitel och moment.
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5. Resultat och analys

I denna del kommer vi att presentera samt analysera det empiriska material vi inhdmtat under
vara sex intervjuer med kuratorer som arbetar pd olika ungdomsmottagningar. I den 16pande
texten kommer kuratorerna presenteras med hjélp av foljande fiktiva namn: Kelly, Kim, Alex,

Robin, Sam och Sasha. Detta for att anonymisera deltagarna i studien.

I bearbetningen av vart material har vi kunnat urskilja fem teman vilka vi valt att presentera
under underrubrikerna “Vad dr ungdomsmottagningens uppdrag”, “Kuratorernas strategier for
att mota oro och risk”, “Strukturella och organisatoriska forutsédttningar”, “Strukturella och
praktiska utmaningar”, “Delat ansvar och gemensamt arbete”. Tema ett handlar om vad
kuratorerna upplever dr ungdomsmottagningens uppdrag nir det géller forebyggande arbete
mot droganvdndning bland ungdomar. Under tema tvd redogdr vi for de risk- och
skyddsfaktorer som kuratorerna identifierar och arbetar utifrdn. Tema tre handlar om vilka
forutséttningar som kuratorerna upplever att de har for att arbeta forebyggande, samt vilka de
beskriver krdavs. Tema fyra berér de utmaningar som kuratorerna upplever nir det géller att

arbeta forebyggande med fragan. Slutligen redogér vi for hur kuratorer upplever samverkan

under tema fem.

5.1 Vad ar ungdomsmottagningens uppdrag?

Samtliga kuratorer nimnde under intervjuerna att de arbetar pd ungdomens uppdrag. Vi
forstar det som att de dr noga med att arbeta med ett tydligt klientperspektiv, och att fokusera
pa det som ungdomen sjilv vill prata om. Under intervjuerna med kuratorerna markte vi dock
att det rdder delade uppfattningar kring vad som dr ungdomsmottagningens uppdrag nér det
géller forebyggande arbete i frdgan om droganvindning bland ungdomar. Vissa menar att
forebyggande arbete dr en stor del av deras uppdrag, dven nér det géller droganvindning
bland ungdomar, medan andra inte upplever att det ingér i deras uppdrag alls. Robin menar
att forebyggande arbete dr en viktig och stor del av ungdomsmottagningens uppdrag: “Vi ska
Jju arbeta forebyggande, det dr ju vildigt viktig och stor del av vdrt uppdrag. Men jag skulle
inte sdga att vi har ndgon specifik metod” (Robin). Alla kuratorer forefaller dock inte lika
sikra pa om de arbetar forebyggande, eller om de har nagot sadant uppdrag. Sam till exempel
Oppnar ungdomsmottagningens hemsida, under intervjun, och bdrjar ldsa vad det egentligen

stdr om ungdomsmottagningens uppdrag.
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Det skulle jag inte sdga att vi har, dd vi inte har det som uppdrag. Det dr inget eget
fokusomrdade. Vi har ju arbetat med sd olika fragor, vissa fragor dr i fokus under olika tider. Nu
dr det mycket fokus pd vulvasmdrta och hbtq fragor (Sam).

Att kuratorerna uppfattar det olika huruvida férebyggande arbete gillande droganvéndning
bland ungdomar ingér i ungdomsmottagningens uppdrag eller inte, gar att forstd utifran flera
aspekter. Dels verkar kuratorerna inte veta om forebyggande arbete géllande droganvandning
bland ungdomar ingér i deras uppdrag, dels verkar de forhalla sig till det pd olika vis. Deras
uppfattningar kan dartill skiljas at utifrdn att de arbetar pa olika mottagningar, i tva olika
stider. Kelly beskriver hur arbetet och uppdraget kan skiljas at beroende pa vilken

mottagning, och 1 vilken del av Sverige man arbetar:

Ungdomsmottagning dr en speciell verksamhet. UMO ser olika ut i hela landet och UMO dir inte
lagstadgad. | vissa delar av Sverige bedrivs UMO helt och hdllet av regionen, medan som
stéllen i [Stad A] dr det delat ansvar mellan regionen och kommunen. Olika kommuner kan ha
olika regler. Att vi stdller frgor om droger vid alla nybesék skulle kunna vara en strategi eller
arbetssdtt, det dr liksom inget som gérs pa alla ungdomsmottagningar men hos oss gér vi det
(Kelly).

Kelly uppger att ungdomsmottagningen &r en speciell verksamhet da ungdomsmottagningar
finns over hela landet. Vissa ungdomsmottagningar styrs av regionen medan andra styrs av
kommunerna och vissa styrs bade av regionen och kommunen. Séledes menar Kelly att alla
ungdomsmottagningar har olika regler, riktlinjer och arbetssitt, vilket kuratorer som &ar
anstéllda pd ungdomsmottagningar behover forhalla sig till. Kelly uppger att kuratorer 1 stad
A har som rutin att exempelvis alltid stdlla fragor om droger for att strukturera arbetet och
hidnvisa ungdomarna till ritt hjédlpinstans. Utifran det Kelly uppger kan man notera att
kuratorernas handlingsutrymme troligen kan variera beroende pd vart kuratorerna ar
anstéllda, och anledningen till det &r att handlingsutrymme pédverkas av professionellas
kompetens, organisatoriska kontakter och radande regler (jfr Jonsson 2021, s. 181). Séledes
kan den hjilp ungdomar fér variera beroende vilken mottagning de vénder sig till, dd
kuratorernas mojlighet att ge stdd kan vara olika beroende om de dr kommunalt eller
regionalt anstillda. Kuratorernas delade uppfattning om huruvida férebyggande arbete ingar i
ungdomsmottagningens uppdrag kan dven skiljas at utifrén att det rader delade uppfattningar
kring vad de anser vara forebyggande arbete och inte. Trots att det rdder delade uppfattningar
om forebyggande arbete gillande droger ingéar i ungdomsmottagningens uppdrag framkom

det under intervjuerna att samtliga kuratorer stéller frigor om droganvédndning till ungdomar
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de moter. Kelly menar att kuratorerna anvénder sig av screeninginstrument i arbetet med
ungdomar, ddr frdgor om droganvindning ingér. Enligt Kelly skulle anvdndningen av
screeninginstrument kunna vara en strategi eller ett arbetssitt. Utifran Kellys uttalande
uppfattar vi det som att anvdndningen av screeninginstrument inte dr nagot som gors pa alla

ungdomsmottagningar:

Att vi stdller fragor om droger vid alla nybesék skulle kunna vara en strategi eller arbetssdtt, det
dr liksom inget som gérs pa alla ungdomsmottagningar men hos oss gor vi det. Vi gér det for
att strukturera upp arbetet och se vilka ungdomar som kan fa hjélp hos oss eller hos andra
verksamheter. [...] Aven om vi tréffar ménga som har provat droger eller anvinder droger sé ér
vi inte specialiserade i fragan (Kelly).

Kelly forklarar att kuratorerna inte specialiserade 1 fragan om droganvindning bland
ungdomar och att de dérfor stéller fragor om droger under nybesok for att tidigt fAnga upp
och undersdka huruvida ungdomen kan fa hjélp av ungdomsmottagningen eller inte. I likhet

med det Kelly beskriver forklarar Sasha:

Sa skulle det finnas ndgon riktlinje eller tydligare uppdrag med mer fokus pd droganvéindning
sd tror jag sdkert att det skulle se annorlunda ut. Fér nu dr det lite mer att vi ska fraga om
droger och bruk for att se om dem hér hemma hos oss eller inte, det kdinns mer som att vi har
ett sant standardiserat sdllande (Sasha).

Vi kan forstd det Sasha sdger, “ett sant standardiserat sallande”, utifran Craig och Muskats
(2013, s. 10) beskrivning av kuratorns funktion som utkastare/dorrvakt, det vill sdga att
kuratorns roll blir att sortera ut vem och vad som tillhér ungdomsmottagningen och inte. Vi
tolkar det som att kuratorn stéller fragor om droger och droganvéndning till ungdomar for att
avgora om de hor hemma pad ungdomsmottagningen eller om de egentligen ska nagon

annanstans.

En annan av kuratorerna, Kim, beskriver vidare att kuratorns roll kan vara att motivera

ungdomen till att soka och ta emot annan hjélp kopplat till sin droganvéndning.

Snarare om jag upptdcker att ungdomen kanske dr lite saddr pa grdnslandet och vill prata om
det, da dr det mer att féra samtal kring det. Och kanske att jag, min roll som kurator dr ofta att
motivera ungdomen till att ta hjélp, ta emot hjdlp, s6ka hjdlp och kanske férsta steget innan det
dr ju att ungdomen far lite mer insikt i att man kanske behéver hjélp (Kim).
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Det Kim beskriver uppfattar vi std 1 kontrast till idealet om att arbeta pd ungdomens uppdrag.
Samtidigt som det dr tydligt forankrat hos samtliga kuratorer som deltar i studien att de ska
arbeta pa ungdomens uppdrag, beskriver Kim att en del av hens arbete dven &r att motivera
ungdomen att fa insikt och ta emot hjilp. Var tolkning ar att kuratorerna forhandlar mellan
att utga fran vad ungdomen uppfattar som ett problem och vill ha hjilp med, och att sjdlva
gora en beddmning av vad som kan anses problematiskt. Det kan innebdra att bedomningen
kan se olika ut beroende pd vem som gor den, da det inte &r sjdlvklart vad som forstis som ett

socialt problem (jfr Wenneberg 2010, s. 61).

Utifrdn det kuratorerna beskriver kan man fOrstd att det rader delade uppfattningar om
forebyggande arbete nir det giller droganvindning dr en del av ungdomsmottagningens
uppdrag, samt vad forebyggande arbete faktiskt innebdr och innefattar. Kuratorernas delade
uppfattningar tolkar vi kan bero pé otydliga forvantningar. I Yakhlef och Basics studie (2024,
s. 1067) beskrivs otydliga forvintningar kunna leda till en kénsla av rollkonflikt. Det vill
sdga att man blir osdker pa vad som ar ens uppdrag och inte, vilket kan skapa en utmaning i
ens praktiska arbete. Kopplat till det uttrycker en av kuratorerna att det skulle vara bra om
ungdomsmottagningens uppdrag nér det géller forebyggande arbete kring droganvdndning

bland unga blev tydligare definierat.

[...] sa det skulle vdl vara bra om vi fick ett lite tydligare uppdrag, ja men hur ska vi jobba med
den hdr fragan, fér det dr en stor del av ungdomarnas vardag (Sasha).

5.1.1 Sammanfattning av temat

Under detta tema utforskar vi hur kuratorerna resonerar kring vad som ingdr i
ungdomsmottagningens uppdrag och inte. Det framkommer att det rader delade uppfattningar
dels kring vad som ingdr i ungdomsmottagningens uppdrag och inte, dels vad forebyggande
arbete innefattar. Vidare konstaterar vi att samtliga kuratorer stéller fragor om
droganvindning till unga med hjilp av olika former av screeningformulir, bland annat for att
undersoka om de behdver lotsas vidare till andra verksamheter. Vi forstar det som att
screeningformuléren diarav fungerar bade for att identifiera ungdomar som é&r i behov av mer
specialiserad hjélp, och for att sortera ut vem och vad som tillhér ungdomsmottagningen och
inte. Dértill har vi uppmérksammat att kuratorns roll d&ven kan vara att motivera ungdomar till
att soka och ta emot hjélp fran andra instanser kopplat till sin droganvéndning. Vi kommer
vidare i nésta tema (5.2) analysera kuratorers strategier att mdta oro och risk, som hur

screeningformulér kan hjélpa kuratorerna att identifiera risk- och skyddsfaktorer.
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5.2 Kuratorers strategier for att mota oro och risk
Som framkommit under temat “Vad dr ungdomsmottagningens uppdrag?” beréttar samtliga
kuratorer att de stiller fragor om droger till alla ungdomar de moéter. Gemensamt dr att

samtliga kuratorer anvinder ett frigeformulédr som beror frigor om droger vid nybesok.

[...] Men jag har som en liten mall fér mina nybesék ndér jag trdffar ungdomar, att jag alltid
frdgar om det. Sa att fér mig dr det férsta eller andra beséket som den frdgan kommer (Sasha).

Som ett stod for att stéilla frigor om droger anvédnder kuratorerna olika typer av frageformular
som “Sexual health identification tool” (SEXIT) och “Drug use disorders identification test”
(DUDIT) eller liknande formulir de formulerat sjilva. Aven om Robin tidigare har beskrivit
att kuratorerna inte har nigon sdrskild metod for att arbeta forebyggande med
droganvindning bland ungdomar, formedlar Robin dock att hen tillsammans med sina
kollegor pa mottagningen utvecklat ett eget frageformulér. Likt det Robin och hens kollegor
har gjort, beskriver 4ven Sasha att hen utvecklat en egen frigemall som innefattar frigor om
droganvindning. Att personalen haft mojlighet att sjdlva vara med och utveckla ett arbetssitt,
i detta fallet ett frageformuldr utifrdn vad de bedomt att verksamheten &r i behov av gar att
forstd utifrdn begreppet handlingsutrymme, d& de har fattat beslut om att utveckla ett
formular utifran deras professionella kompetens och vad organisationen behover (jfr Jonsson
2021, s. 181). Det visar dven pd en flexibilitet, att de professionella haft mdjlighet att ténka
utanfor ramarna vilket Green (2014, s. 21) menar dr viktigt for att det hilsofrdmjande- och
forebyggande arbetet ska fungera. Kuratorerna anvéinder vidare sitt handlingsutrymme pé s&
vis att de sjdlva avgor ndr det dr passande att anvidnda sig av screeninginstrumenten och inte.

Alex beskriver:

Vi anvénder ju ett frageformulir som heter SEXIT. Jag anvénder den med alla mina ungdomar.
Det dr lite olika, vi mdste inte anvéinda frdgeformuldren men vi ska helst anvdnda den.
Frageformuldren innehdller olika typer av fragor om bland annat hot och vald, sexuell hdlsa.
Jag brukar anvinda frdgeformuldren vid mitt andra besék. Jag gor inte det vid forsta samtalet.
Jag anvinder den lite som en kartléiggning (Alex).

Ovan beskriver Alex att det inte dr ett krav att anvidnda sig av formuléret och att det kan se
olika ut mellan kuratorerna, huruvida de anvénder sig av frageformuldret. Hen beskriver att
hen anvinder formuléret som en kartldggning, och att hen inte anvénder det 1 ett forsta samtal

med en ungdom. Vi fattar kuratorernas uttalanden som att de litar pa sin kunskap och sitt eget
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fornuft vilket skapar forutsittningar for kuratorerna att utforska och anvinda sitt
handlingsutrymme pa olika vis (jfr Locke 2018, s. 72).

En av kuratorerna beskriver vidare att kuratorerna alltid stéller frdgor om droger till
ungdomarna de méter dé det kan bidra till att avdramatisera @mnet och identifiera eventuella

riskfaktorer.

Vi fragar alltid! Vi har gemensamt utarbetat, pG var mottagning, ett formuldr fér férsta-samtal
for att vi tycker att det dr sd bra att stdlla alla dem hdr fragorna redan frén bérjan. D4 blir det
inte heller alltid lika, ja vad ska jag séga, kdnsligt, utan vi fragar om alla svdra frégor. Om
sjdlvmordstankar, finns det missbruk i familjen, hur ofta dricker du alkohol, tar du, anvinder du
droger eller har testat ndgonting. Sa ja, vi fradgar alla (Robin).

Att anvénda sig av screenings- och bedomningsinstrument &r nagot Anderberg och Dahlberg
(2014, s. 351) menar ar av vikt for att identifiera olika risk- och skyddsfaktorer for
droganvindning bland ungdomar. Utdver att anvénda sig av standardiserade frdgeformulér
formedlar Kelly att kuratorerna dven tittar pa generella riskfaktorer vilket de gor genom att se

pa helheten sdsom vilka ungdomar umgas med.

Det klart att man tittar pG generella riskfaktorer. Om det dr en 17-Gring som saknar daglig
aktivitet, som inte gdr i skolan eller som inte jobbar och sa har lite svart med kompisar sdger vi
och kanske har svdart hemma. Da finns ju riskfaktorer. Vi tittar ju pd helheten. De riskfaktorerna,
man pratar mer om det, vad det star fér och hur det ser ut, vart man har hamnat, vilka man
trdffar, vilka man umgds med. Det dr det som vi tittar pG ocksa for att hjdlpa ungdomen pa rdtt
sdtt, sa det dr inte bara dlder (Kelly).

Nér Kelly beskriver “att man tittar pa generella riskfaktorer” tolkar vi det som att
kuratorerna gor generella riskbedomningar for att veta hur de ska hantera situationen och for
att se vilka faktorer som kan paverka ungdomen. Det dr ndgot som kan relateras till tidigare
forskning som tyder pa att det kan finnas olika riskfaktorer som kan leda till droganvindning
bland ungdomar (Anderberg & Dahlberg 2014, s. 351). Vidare formedlar kuratorerna att
graden av oro de upplever kan bero pa flera faktorer sdsom ungdomarnas alder och i vilket
sammanhang de anviander drogen. Utifran ett socialkonstruktivistiskt perspektiv tolkar vi det
som att kuratorerna gor generella riskbedomningar for att identifiera om droganvéndningen
utgér ett problem for den enskilda ungdomen kuratorn moter. Detta da
socialkonstruktivismen bidrar med en fOrstdelse for att forstd att samma hédndelse eller

fenomen kan tolkas pa olika sitt beroende pa individens eller samhéllets sétt att se pa vérlden.
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Det innebir att droganvindning kan uppfattas som ett socialt problem i vissa sammanhang,
men inte i andra (Burr 2015, s. 75).
Vi tolkar det som att kuratorerna gor generella riskbedomningar for att identifiera om

droganvindningen innebér ett problem.

Nu kanske min chef skulle tycka ndgot annat men jag dr drlig, sG var oro brukar se olika ut
beroende vad fér typ av droger, hur mycket och vem som tar droger. Om en 17-Gring kanske har
testat en sommar kanske vi inte blir super orolig sG som vi skulle kunna vara om det var en
14-dring som rékte flera ganger och gick till farliga stéllen for att képa drogerna. [...] Jag brukar
dven alltid vara tydlig med ungdomarna att det kan finnas andra sdtt att hantera sitt mdende
dn att anvdnda droger (Kelly).

[...] det beror ocksG pa dlder, dr det en 17-Gring som dr ndrmare 18 och som testat, da kanske
jag avgér sjélv. En gang liksom, jag har testat en gdng, det var ndgon fest och ndgon hade
ndgonting och jag var nyfiken men det dr inget for mig sdger vi. Okej, da pratar vi om det men
jag kan sléppa med gott samvete sa (Kim).

Utifran det Kelly och Kim beskriver kan man uppmirksamma att kuratorernas oro &r
situationsbunden och anpassad efter olika faktorer. Kelly uppger bland annat att kuratorernas

b

oro ser olika ut beroende pa “vad for typ av droger”, “hur mycket” och “vem som tar droger”.
Likt det Kelly beskriver tolkar vi det Kim formedlar: "det beror ocksd pd dlder”, “det var
ndgon fest” och “ndgon hade nagonting och jag var nyfiken” som exempel pa vilka faktorer
som paverkar kuratorernas grad av oro. Vidare tolkar vi Kellys uttalande om “gick till farliga
stillen for att képa drogerna” som att kuratorns grad av oro kan skifta beroende vart
ungdomen far tag pd drogerna. Kuratorernas beddmningar av oro kan associeras till
klientkonstruktion som visar att varje enskild minniska som kommer i kontakt med
professionella dr unik och har egna erfarenheter, egenskaper och forutsittningar. Det &r nér
individen kommer i kontakt med den professionella som klienten konstrueras till klient for att
sedan placeras 1 olika fack eller kategorier (Lipsky 2023, s. 104). I intervjuerna &r de faktorer
som lyfts som centrala for dessa klientkonstruktioner bade individuell karaktéristik hos
ungdomarna, som 4lder, och den sociala kontexten. Dartill uppfattar vi det som att
kuratorerna forsoker undersoka ungdomens situation och identifiera mdjliga risk- och
skyddsfaktorer, for att sedan gora en bedomning om hur de ska hantera situationen. Kelly

beskriver:

Vi gor inte alltid orosanmdlningar, det beror pa hur ofta och ndr ungdomen har anvdént droger.
Men sjdlvklart gér vi orosanmdlningar om vi blir oroliga. Sen kanske min chef hade sagt ndgot
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annat alltsg att vi typ alltid bér géra orosanmdlningar men det goér vi inte. Men jag sjélv gor
mina egna bedémningar och gér orosanmdlningar ndr jag kédnner oro, sa jag gor ganska séllan
orosanmdilningar (Kelly).

For att avgora huruvida en oro kan leda till en orosanmélan uppger Kelly att kuratorerna
oftast utgdr frdn hur ldnge och nir ungdomen har anvént droger, vilket kan kopplas till teorin
om klientkonstruktion. Med klientkonstruktion kan man uppméirksamma att kuratorerna
baserat pa omfattningen och frekvensen av drogbruket kategoriserar ungdomarna 1 olika fack.
Kuratorerna formedlar att om en ungdom exempelvis anvénder droger regelbundet kan de
uppleva oro och didrmed vara mer bendgna att gora en orosanmdilan, till skillnad om
drogbruket ar begrinsat till nagra enstaka tillfdllen. Att Kelly uppger att kuratorerna anvénder
sitt omdome fOr att avgéra om en orosanmélan ska goras eller inte kan relateras till teorin om
handlingsutrymme, som visar att professionella yrkesutdvare har tolkningsutrymme inom
ramen for de regler de behdver folja och forhilla sig till (Jonsson 2021, s. 183—-184). Att
Kelly vidare bendmner att hens chef mojligen skulle ha sagt ndgot annat om huruvida
orosanmdlningar ska goras visar att det kan uppstd utmaningar d& professionernas
kunskapssystem kan kollidera. Detta kan i sin tur skapa en viss osédkerhet kring vem som

anses mest kompetent att bedoma komplexa situationer (jfr Svird 2014, s. 508).

5.2.1 Sammanfattning av temat

Sammanfattningsvis gar det att forstd att samtliga kuratorer i denna studie anvinder sig av
olika typer av screeningformuldr, bland annat 1 syfte att identifiera risk- och skyddsfaktorer.
Vi associerar kuratorernas beddmning av oro till det teoretiska begreppet klientkonstruktion.
Detta di temat (5.2) visar att olika faktorer gor kuratorerna olika oroliga, vilket i sin tur
paverkar hur de bedomer olika situationer. Faktorer som kuratorerna tycks ta 1 beaktning for
deras beddomningar &ar bland annat ungdomarnas élder, frekvens av droganvidndning och
ungdomarnas sociala kontext. Ddrtill gar det att forstd att kuratorerna anvénder sitt
handlingsutrymme, dels for att avgora nér de ska anvinda sig av screeningformulér, dels for
att avgora nir de ska gora orosanmélningar. I néista tema (5.3) analyserar vi vilka strukturella
och organisatoriska forutséttningar kuratorerna har i arbetet med droganviandning bland

ungdomar.
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5.3 Strukturella och organisatoriska forutsittningar

Kuratorerna uppger att det finns olika forutsdttningar i1 arbetet med droganvindning bland
ungdomar. En faktor som Robin beskriver &r en fOrutsittning for att kunna arbeta
forebyggande nir det giller droganvindning bland ungdomar ér tidig upptickt; “Jag tror
framforallt att uppticka och hitta dem. Tidig upptdckt” (Robin). Robins uppfattning
overensstimmer med det Biackman (2021, s. 80) betonar, det vill sdga att tidiga insatser och
reaktioner fran samhéllet kan bidra till att bryta en negativ utveckling hos ungdomar som
befinner sig i1 riskzon. Tva av kuratorerna betonar vidare att ungdomsmottagningen ar en
lagtroskelverksamhet, vilket vi forstdr kan skapa forutsdttningar att arbeta forebyggande nér

det giéller droganvdndning bland ungdomar.

Det dr sa privilegierat att det dr sd Iag tréskel att komma till ungdomsmottagningen. Och att
det dr inte att man behéver kdnna att man ér hos ndgon behandlare eller sG utan att man bara
fér ett samtal. Ddr kéinner jag att det dr jdttefint att man kan prata om risker, plus och minus
med allting och hur det ser ut och hur det kan vara (Kim).

Kim menar att ungdomsmottagningens laga troskel skapar fOrutsdttningar att prata med
ungdomar om droger och riskerna med droganvindning pa ett kravlost sitt. Hen beskriver

dock inte det som forebyggande arbete, vilket Sam gor i1 foljande citat:

Vi har lagtréskel hdr, vem som helst kan komma hit. Med anledningen av det inte finns krav pd
vilka fragor man kan komma med samt da vi stéller breda fragor fangar vi upp saker. Ibland ér
det drogrelaterat men da dr det oftast ndgot som redan har debatterats. | och med att vi har
mdjlighet att ta emot ungdomar frén 13 Gr sG kan man ju upptdcka saker i tid, sen sa dr de
flesta som kommer till oss gymnasieelever. [...] Effekten blir att vi férebygger vissa problem men
dad dr det inget utdtriktat, sG har det varit under tiden jag har arbetat hdr (Sam).

Utifrdn det Kim och Sam formedlar uppfattar vi det som att ungdomsmottagningen ar en
lagtroskelverksamhet, vilket kan skapa en forutséttning att arbeta forebyggande nar det géller
droganvindning. Vi forstir det som att kuratorerna menar att det ger forutséttningar di de
mdter minga ungdomar utan specifika krav pd diagnos eller problem, vilket innebdr att
kuratorerna kan arbeta med sadant som ungdomen inte soker for, eller som inte ar
ungdomsmottagningens uppdrag. Detta kan vidare med stod av Folkhdlsomyndigheten (B.

2024) anses vara ett forebyggande arbete pé universell niv.
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Utifran att flera av kuratorerna uttryckt att de arbetar pd ungdomens uppdrag, och det de
behover och vill ha hjédlp med, kan man forsta att de har ett brukarperspektiv. Green (2014, s.
22) menar att manga klienter viljer att vinda sig till organisationer som har ett tydligt
brukarperspektiv snarare dn myndigheter som kan upplevas ha mindre av det. Vi tolkar det
som att kuratorerna upplever att ungdomsmottagningen har forutséttningar att arbeta utifran
ungdomens uppdrag och det de soker hjilp for. Det liknar det Green (2014, s. 22) kommer
fram till 1 sin studie, ndmligen att fokus pa varje enskild individ skapar forutséttningar for

hilsofrimjande och forebyggande arbete. Kim formedlar vidare:

Ja precis, for att jag gréver inte i det om jag inte kéinner att jag liksom fattar ndgon misstanke
att jag behéver hjélpa den ungdomen. Jag dr alltid féljsam, att jag féljer det som ungdomen vill
prata om. Det dr det viktigaste (Kim).

Kim forklarar att hen under sina samtal med ungdomarna fokuserar pa det som ungdomarna
sjdlva upplever som problematiskt. Om ungdomen sjilv inte uppger att de vill prata om deras
droganvéndning, och Kim inte upplever oro om ungdomens droganvéndning, fokuserar Kim
inte heller pa det. Det visar hur kuratorer kan anvinda sitt handlingsutrymme, dels for att
utforma sitt arbete pa det séttet som de upplever dr nddvandigt, dels for att géra bedomningar
om ndr det dr nddvéndigt att prata om droger och inte (jfr Jonsson 2021, s. 183-184). Det Kim

formedlar kan liknas med det som Alex och Kelly beskriver:

Men grunden dr att vi vill ha en relation med ungdomarna, vi vill att de ska komma tillbaka och
det finns en balans i det och det betyder inte att vi Igter allt passera men man far géra det pa
lite olika sditt (Alex).

Det kan ju vara bra att ha strukturer och riktlinjer men sen sa tycker jag att det ska finnas
utrymme for att géra lite pd olika sétt. For alla ungdomar har inte samma problem. Sa det kan
bli farligt om vi ska ha samma férhdllningsregler fér alla, fér vi kan skrdmma bort ndgra
ungdomar om vi till exempel mdste vara strikta men att till exempel géra orosanmdlningar.
Man kanske till exempel behéver tinka pd att skapa en relation och allians med en ungdom,
snarare att direkt géra orosanmdlan ndr man fdr veta att ungdomen har anvdnt droger (Kelly).

Nér Alex betonar “att vi vill ha en relation med ungdomarna” och Kelly beskriver vikten av
att “tdnka pa att skapa en relation och allians” tinker vi pa det Holmstrom et al. (2015, s.
212) samt Yakhlef och Basic (2024, s. 1068) formedlar, ndmligen vikten av skapa allians och
goda relationer med ungdomar for att fi fOrutsittningar att arbeta forebyggande. Dartill

formedlar 4ven Alex och Robin:
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Eftersom vi alltid jobbar efter ungdomens uppdrag sé férséker vi alltid i férsta hand utgd fran
vad ungdomen sjélv vill for vi har den erfarenheten att om man kommer fér tidigt med
pekpinnar sd, s@ kan det vara svdrt att kdnna sig motiverad att lyssna pa oss. Sa det dr viktigt
att verkligen lyssna in vad ungdomen sjélv behéver, i férsta hand hjélp med (Robin).

Ungdomsmottagningen vill helst inte komma med pekpinnar, det dr inte sd att jag sdger “kor,
anvdnd droger” men det dr inte ndgot jag gér stor sak av. [...]. Jag kan behéva veta om
personen har anvdént droger eller har erfarenhet av droger fér samtalets skull men éven fér att
hdnvisa dem till rétt stélle om de behéver hjélp (Alex).

Kuratorerna anser att det ar viktigt att “inte komma med pekpinnar” kring ungdomars
droganviandning. Robin uttrycker att det kan géra ungdomen mindre motiverad att lyssna om
kuratorn tidigt kommer med pekpinnar, och att det darfor &r av vikt att 1 forsta hand utga fran
vad ungdomen sjdlv vill prata om. Vi tolkar “inte komma med pekpinnar” som ett uttryck for
att moralisera kring ungdomens anvidndande av droger. Flera av kuratorerna betonar att det ér
olagligt att anvidnda droger, och att de kan podngtera det for ungdomar, men att de inte vill
“komma med pekpinnar” eller “direkt géra orosanmdlan nir de far reda pa att ndgon anvént
droger d& det kan gora att de istdllet vdljer att inte berdtta om det. Kuratorernas syn pa
relationsskapande dr nagot som stimmer overens med det Green (2014, s. 21), Holmstrom et
al. (2015, s. 212) och Yakhlef och Basic (2024, s. 1068) betonar, det vill sédga att det ar en
avgorande faktor for att lyckas i1 det hélsofrimjande och forebyggande arbetet. Kuratorerna
betonar vikten av att utgd frdn vad ungdomen sjélv vill, alltsd att beméta ungdomarna pa
deras nivd vilket Holmstrom et al. (2015, s. 212) samt Yakhlef och Basic (2024, s. 1068)

foreslar som en strategi att skapa relation.

5.3.1 Sammanfattning av temat

Under detta tema redogor vi for de forutséattningar som kuratorerna beskriver dr av vikt for att
arbeta forebyggande nér det géller droganvindning bland ungdomar. Flera kuratorer lyfte att
ungdomsmottagningen ar en ldgtroskelverksamhet och beskrev hur det skapar forutséttningar
att arbeta forebyggande utifran att det inte finns ndgra krav att ungdomen har ett specifikt
problem eller diagnos. Ytterligare forutsédttningar som kuratorerna lyfte av vikt for att kunna
arbeta forebyggande var tidig upptédckt och allians. Vi tolkar det vidare som att kuratorerna
virdesitter deras handlingsutrymme, da det skapar forutsittningar att arbeta med frdgan pa ett

sitt som den anser dr bést eller mest passande. I ndstkommande tema (5.4) analyseras
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strukturella och praktiska utmaningar i kuratorernas arbete med droganvindning bland

ungdomar.

5.4 Strukturella och praktiska utmaningar

Vi frdgar samtliga kuratorer vilka utmaningar de ser nir det giller att arbeta forebyggande
med droganvdndning bland ungdomar pa ungdomsmottagningen. Kuratorerna lyfter flera
olika utmaningar, bland annat att ungdomar idag ar drogliberala och har mycket kunskap
kring droger sjdlva. Kelly uppger att droganvindning dr vildigt normaliserat idag, och att
droger ir olagligt men att media och filmer dndd visar droger som nagot coolt, tufft eller
roligt. Kelly uppger att hen ser stora skillnader i hur man pratar om droger idag &n hur man
pratade om droger ndr hen var nyexad for 20 ar sedan. Kelly menar att ungdomar idag kan
komma med “/000 olika motargument” som rittfardigar deras droganvidndande, men att
kuratorerna véljer att inte argumentera, eller forsoka Overtala ungdomar om att

droganvéndning ar daligt, utan att i stillet fokusera pa de risker som det innebar.

Sen sd férséker vi, typ alla som arbetar pd ungdomsmottagningar, ténka pd att var uppgift inte
dr att férséka évertala ungdomarna om att de ska tycka att droganvdndning ér daligt ndr de ér
liberala kring fragan. De har oftast 1000 olika motargument. SG vi férséker mest fokusera pd
riskerna det kan finnas med miljéerna och sa vidare dn att tdnka att de paverkar deras hdlsa
negativt. Detta kanske inte dr en policy men det dr ett sdtt att férhdlla sig (Kelly).

Att Kelly formedlar att det idag finns en annan drogkultur, kan associeras till tidigare
forskning som visar att drogliberala &sikter blir en utmaning i samtal med ungdomar. Vi
uppfattar det som att ungdomarnas drogliberala asikter eller instillningar kan péverka
kuratorernas arbete, eftersom att det som kuratorerna uppfattar som riskfyllt och
problematiskt inte kommer att uppfattas pd samma sitt av ungdomarna. Det kan forstas som
en forhandling dem emellan om vad som anses vara ett socialt problem (jfr Wenneberg 2010,
s. 61). Att media framstiller droger som négot positivt och coolt kan vidare vara en mojlig
forklaring till ungdomarnas drogliberala attityd (jfr Marais & Maithya 2015, s. 208; Yakhlef
& Basic 2024 s. 1066).

Drogliberalitet lyfts dven av Sasha som en utmaning, pd grund av att droganvindning

normaliserats och inte ses som problematiskt bland ungdomar eller deras foréldrar.
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Sen dr ju en svdrighet ocksG hur det beméts, alltsa sGhdr, det dr ju fér bade mdnga ungdomar
men ocksd mdnga ungdomars férdldrar eller sammanhang sa dr det ju olika droger har olika
status och olika acceptans kring dem. Tar vi cannabis sG dr det ju ndgonting som mdnga
fordldrar ocksd inte tycker dr sd farligt och sa, sa da kan ju det till exempel vara ndgot som dr
mer svdrjobbat fér man har inte med sig olika aktérer som kan vara viktiga aktérer vid sin sida
om man sdger sd (Sasha).

Drogliberaliteten beskrivs utgdra en utmaning bade vad géller att ungdomarna besitter mer
kunskap om droger adn kuratorerna, men ocksa pa sa vis att det ir normaliserat och darfor inte
tas pa allvar av ungdomarna eller deras fordldrar. Samtidigt som kuratorernas upplevelse &r
att ungdomar besitter mer kunskap om droger framkom det dven av tidigare forskning att
skolpersonal har en bristande kunskap och utbildning om droger och hur man ska arbeta med
fragan (jfr Marais & Maithya 2015, s. 208; Yakhlef & Basic 2024, s. 1066). Det som tidigare
forskning tyder pa bdde dverensstimmer och gir emot det som kuratorerna i denna studie

formedlar.

Sen sd finns det information pa olika sidor som vi kan anvdnda oss av for att 6ka var kunskap.
Sen behéver vi inte vara experter pd allt som har med droger att géra fér att arbeta
férebyggande med frdgan (Kelly).

Jag tror att den kunskap som jag har om droger dr tillrdckligt fér att arbeta pad
ungdomsmottagningen. Fér vi ska liksom inte aktivt arbeta med att behandla droganvéndning.
[...] Om en person har drogmissbruk sG arbetar vi inte med att behandla det dd det finns
specialister som arbetar med det (Alex).

Jag saknar sikert ndgot, sdklart jag saknar mer kunskap men det kdnner jag att jag kommer ju,
jag jobbar ju inte med behandling i det sa jag kanske IGter det passera lite ocksa (Kim).

Kelly formedlar att kuratorerna inte behover “vara experter pd allt’ och Alex uppger att hens
kunskap om droger &ar “tillrdckligt for att arbeta pa ungdomsmottagningen”. Samtidigt
formedlar Kim “sdaklart jag saknar mer kunskap”, men uppger ocksa att hen inte jobbar med
behandling och dérfor “kanske later det passera”. Vi tolkar det kuratorerna formedlar som att
de har tillrackligt med kunskap om droger inom ramen for deras uppdrag. Kuratorernas
uttalanden om att de har tillrdcklig kunskap upplever vi stér i kontrast till det som tidigare
forskning beskriver, ndmligen att bristande kunskap ar ett hinder i skolpersonalens arbete
med drogrelaterade frigor (jfr Marais & Maithya 2015, s. 208; Yakhlef & Basic 2024, s.
1066). Vad géller kunskap kan det d&ven vara av vikt att lyfta fram det Alex uppger:
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En utmaning dr okunskap kring droger. Jag tror att ens kunskaper kan se olika ut beroende vad
man har arbetat med sedan tidigare. Jag har ganska lite kunskap om droger néir det kommer till
att férstd vad det kan ge for konsekvenser och hur man kan mdrka att ndgon tar droger. Sa mer
kunskap dr ndgot som jag tdnker att jag hade behévt mer av. Speciellt nér det kommer till hur
man ska uppticka det. Sen sdklart har jag med mig det om ndgot berdttar att de tar droger
men dd har de ju problematiserat det sjdlva férst. Jag tror att jag saknar erfarenhet och
kunskap av att arbeta med droger. Jag ténker att om man har arbetat med missbruk som
socionom sa kanske man ser problemet pa ett visst sdtt fér vi ser saker pa olika sdtt beroende
vad vi har fér erfarenhet och utbildning (Alex).

Alex menar att okunskap om droger kan se olika ut beroende vad man har arbetat med sedan
tidigare. Om man exempelvis har arbetat med frdgor om missbruk sedan tidigare har man
lattare att identifiera och se problemet. Det som Alex formedlar kan likstéllas till det som
tidigare forskning visar, ndmligen att det forebyggande arbetet fOrutsétter att man ar
forberedd. For att vara forberedd kan personalutbildning vara till hjdlp eftersom att
personalutbildning kan stdrka kunskaper och fardigheter i det forebyggande arbetet (Yager &
O’Dea 2007, s. 261). Vidare formedlar Kelly att en utmaning &r att det finns en forhoppning

och Onskan om hur kuratorerna ska arbeta:

En utmaning dr att det finns en stor férhoppning och 6nskan om att de som arbetar med
ungdomar ska ha ett stort fokus pG droganvindning och kriminalitet och utmaningen med det
dr att det trdnger bort fokus fér andra typer av problem sa vi kan behéva arbeta med (Kelly).

Kellys uttalande uppméarksammar att det finns en forhoppning och 6nskan om att kuratorer pa
ungdomsmottagningar ska ha ett stort fokus pd droganvidndning och kriminalitet. Hen
beskriver att det kan innebdra en utmaning da det trdnger bort fokus fran andra typer av
problem som kuratorerna kan behova arbeta med. Det Kelly formedlar kan analyseras utifran
det Svensson et al. (2021, s. 26) beskriver, ndmligen att en central del av att vara professionell
ar att kunna hantera det handlingsutrymme som ens yrkesroll rymmer (jfr Svensson et al.
2021, s. 26). Vi forstar det som att Kelly och de Ovriga kuratorerna har ett stort
handlingsutrymme i sin yrkesroll och att en potentiell effekt av det kan innebédra en svarighet
att avgrinsa sitt arbete. I kontrast till det Kelly sdger “att det finns en stor férhoppning och
onskan om att de som arbetar med ungdomar ska ha ett stort fokus pd droganvindning och
kriminalitet” menar dock Sasha att det inte &r ett prioriterat &mne inom vérden, och att det &r

ndgot som innebdr en utmaning.
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Jag tdnker att det inte dr en sa stor frdga, s det dr vdl den stérsta utmaningen att det inte dr
en sa stor frdga, alltsa vi lever ju i en kultur ddr det anvénds mycket sG det dr ju ett stort bruk
men det dr inte s@ stort i vardens égon eller hur man jobbar med det sG samordnat skulle jag
nog sdga. Sa det dr vdl en san stor grej (Sasha).

Ytterligare en utmaning som Sam och Alex lyfter ar att det inte gar att sdkerstilla att

ungdomarna svarar arligt pa de fragor kuratorerna stdller om droganvéndning.

Jag skulle séga att bedéma hur drlig ndgon dr eller inte kan ju vara svdrt att bedéma. Aven om
jag skulle stélla fragan muntligt sG kan jag inte alltid veta om ungdomen dr drliga (Sam).

Sen sd kan det ju hdnda att ungdomarna férst sdger att de aldrig har anvdnt droger men att de
sedan ndr man har fatt en relation erkénner att de faktiskt har anvént droger. Sen sa vet jag
inte om de sdger drligt om hur ofta de har anvdnt droger (Alex).

Likt det Sam och Alex beskriver menar bade Robin och Sasha att det finns en risk att
ungdomar undanhaller sanningen for kuratorerna, bland annat pa grund av att de 4r medvetna

om att de har en anmélningsskyldighet.

Sen skulle man vdl kunna séga att ibland, ungdomar vet ju att vi har anmdlningsskyldighet sa
att det kan ju vara sd@ att ndr man dr under 18 att man far frégan om alkohol och droger och da
kanske man vet att man ska svara nej eftersom vi har anmdélningsskyldighet men. Oftast om det
finns en oro fér en ungdom sG kommer det ofta fram édnda i det hela sammanhanget (Robin).

Ja men det som jag kanske vill tilldgga dr ju dnda att ungdomarna sjdlva dem dr ju bade, om
man sdger sd, smarta fér sin egen ddr och da-del dem haller ju ocksa pa information fér oss fér
vi berdttar ju vad vi har fér ramar och vad vi behéver géra och vill dem vara kvar pa
ungdomsmottagningen sa far vi inte heller reda pa allt [...] (Sasha).

Samtidigt som flera av kuratorerna menar att det kan innebdra en utmaning att arbeta
forebyggande nér det giller droganvidndning bland ungdomar, att de inte alltid svarar arligt,
uppger Robin att hen upplever att det ofta kommer fram i det hela sammanhanget tillslut
anda. Kopplat till tidigare forskning kan man uppmaérksamma att anledningen till att
ungdomarna inte alltid svarar drligt kan bero pa relationen och alliansen mellan ungdomen
och kuratorn. Att god relation och allians dr viktigt i det forebyggande arbetet med ungdomar
ar nagot som tidigare forskning formedlar. Séledes kan det som tidigare ndmnt under temat
5.3 vara nodvéndigt for kuratorerna att arbeta med att bygga och stirka alliansen for att skapa

forutséttningar for 6ppenhet och érlighet. Vidare kan det som Robin férmedlar, ndmligen att
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sanningen oftast kommer fram med tiden, bero pa att relationen successivt férdjupas och

stirks (jfr Holmstrom et al. 2015, s. 212; Yakhlef & Basic 2024, s. 1068).

Ytterligare en utmaning som kuratorerna identifierar dr att det finns vissa aspekter som kan

begriansa mojligheten att arbeta utifrdn ungdomens uppdrag.

Ndér vi har vdra férsta samtal sa dr det ju sjdlvklart sa att vi har ju anmdlningsskyldighet néir
ungdomar dr under 18, sd skulle vi fG reda pG ndr ndgon dr under 18 att det finns en
problematisk anvindning av alkohol eller droger da behéver vi ju forstds, da dr det inte bara att
vi kan tédnka att det dr ungdomens 6nskemal bara som styr utan da har ju vi det ansvaret ocksa
att ibland behéva kontakta férdldrar eller socialtjdnst om det framkommer (Robin).

Robin beskriver att det inte alltid d&r mojligt att enbart utga frdn ungdomens onskemal utifran
att det ocksa finns lagar och regler som kan begridnsa det. Hen ndmner bland annat att
kuratorerna har ett ansvar att kontakta fordldrar eller socialtjinst om det framkommer
uppgifter om att en person som &r under 18 ar har en problematisk anvandning av droger eller
alkohol. Man kan saledes uppméarksamma att lagar och regler ar aspekter som kan paverka
professionellas handlingsutrymme (Svensson et al. 2021, s. 26), samtidigt som de ocksa &r

avgorande for att handlingsutrymmet dverhuvudtaget ska existera (Jonsson 2021, s. 181).

En annan utmaning som Kelly formedlar 4r att kuratorerna inte framst traffar ungdomar som
anvander droger, utan oftast traffar ungdomar som har partners som &r kriminella eller sitter

1nne.

En annan utmaning dr att vi tréffar oftast ungdomar som har partner som ér kriminella eller
sitter inne. Utmaningen dr att det blir svdrt att hjdlpa den ungdomen som inte har ndgot
problem, fér det dr svdrt att sdga att den ungdomen borde Iimna sin partner eller ndgot
(Kelly).

Vi forstar det som att Kelly upplever det utmanande att veta hur kuratorerna ska kunna hjilpa
ungdomar, nér riskfaktorerna vil har identifierats. Det innebér att d&ven om kuratorerna gor
som tidigare forskning foreslar, ndmligen att identifiera risk- och skyddsfaktorer, ar det inte
alltid tydligt for kuratorerna hur de ska hantera att arbeta med risk- och skyddsfaktorerna
(Anderberg & Dahlberg 2014, s. 351).
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5.4.1 Sammanfattning av temat

Under detta tema redogor vi for de utmaningar som kuratorerna beskriver att de moéter eller
kan se nir det géller forebyggande arbete kopplat till droganvéndning bland unga. En
aterkommande utmaning som flera kuratorer lyfter dr den okade drogliberaliteten. Nagra
kuratorer uttrycker ocksé att det rader tydliga forvéntningar for hur de ska arbeta med fragan.
Vidare upplever vissa kuratorer att frigan om ungdomars droganvédndning riskerar att tringa
bort fokus fran andra viktiga d&mnen. Kuratorerna menar dven att huruvida ungdomarna ar
arliga eller inte utgér en utmaning. Slutligen visar temat att det finns delade uppfattningar
kring huruvida kuratorerna upplever att de behdver ytterligare kunskap droganvéndning bland
ungdomar. I ndsta tema (5.5) analyserar vi hur kuratorerna samarbetar och samverkar bade

internt och externt med frdgan om droganvdndning bland ungdomar.

5.5 Delat ansvar och gemensamt arbete

Samtliga av kuratorerna uppger att de samverkar internt och externt i frdgan om
droganvindning bland unga. Daremot har de olika erfarenheter av hur samverkan ser ut och
till  vilket syfte kuratorerna samverkar. Kelly formedlar att kuratorer inom
ungdomsmottagningar inte samarbetar med andra verksamheter for att uppnad konkreta
resultat. Samtidigt menar Kelly att kuratorerna samarbetar med andra verksamheter for att
oka sin kunskap om olika problemomraden dér verksamheterna har specialistkompetens.
Vidare bendmner Kim att kuratorerna har mgjlighet att ta kontakt med andra verksamheter
sasom Mini-Maria for att halla sig uppdaterade och fa mer kunskap om hur verksamheterna
arbetar. Ovriga kuratorer uppger att de regelbundet samarbetar med andra verksamheter for
att lotsa ungdomar vidare och uppmuntra ungdomarna till att ta kontakt med instanser som
kan erbjuda den hjdlp som ungdomarna behdver. For att beddma vart ungdomen ska vanda
sig brukar ndgra av kuratorerna utgd frén svaren ungdomarna ldmnar i SEXIT. Om en
ungdom exempelvis svarar att hen har ett drogmissbruk, hdnvisar kuratorn ungdomen till

Mini-Maria for att ungdomen ska kunna fa behandling.

AlltsG, samarbeta, om det handlar om att vi ska vara tva olika verksamheter som ska arbeta
tillsammans fér att uppnd ett resultat - sG samarbetar vi inte pa det séttet. Men om det handlar
om att vi tar till oss av kunskap som andra mottagningar har eller att vi férséker lotsa vara
ungdomar sa goér vi det (Kelly).
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[...] ju vi har ju liksom studiebesék vi hdller oss uppdaterade kring Mini-Maria och
Maria-ungdom, vi trdffar ju dem dd och dd och uppdaterar oss kring hur dem jobbar och vi
hdnvisar alltid ungdomar ndér vi kéinner att dem behéver komma dit (Kim).

Genom att anvénda SEXIT kan man ju upptécka ndgon som har drogmissbruk, sedan kan man
hjdlpa personen att komma till réitt stélle fér vi arbetar inte med att behandla drogmissbruk.
Det finns ju exempelvis Mini-Maria (Alex).

Kuratorernas samarbete och samverkan kan relaterat till tidigare forskning forstas som ett
utbyte for att kombinera resurser och kompetenser 1 syfte att uppna resultat som kan vara
svart att uppna ensam (Badckman 2021, s. 84). Vi forstér det som att det rdder osdkerhet kring
vad som faktiskt rdknas som samverkan och vad som handlar om informationsutbyte. Det
innebdr att &ven om samtliga kuratorer uppger att de har kontakt med andra verksamheter for
att hjdlpa enskilda personer samt for att fa okad kunskap, rader det tveksamhet hos vissa
kuratorer om vad som dr samverkan och inte (jfr Wenneberg 2010, s. 19). Det gér att likstdlla
med det som framkommit om kuratorernas olika uppfattningar och syn pa vad forebyggande
arbete innebdr. Bdde samverkan och forebyggande arbete forefaller vara ord som ofta
anvdnds men som kan betyda olika saker beroende pa vem som sédger dem. Det gar att koppla
till socialkonstruktivismen och deras betoning pé sprakets betydelse, och hur samma fenomen

kan forstés olika beroende pa hur man tolkar virlden (Burr 2015, s. 75).

Vidare kan man utifrdn kuratorernas uttalande uppmérksamma att samtliga har kontakt med

Mini-Maria for att arbeta med frigor som &r kopplat till droganvéndning bland ungdomar.

Som ett exempel pa det, jag hade en ung vuxen som var 22 dr som kom till mig och hade
problem med droganvindning, dd lotsade jag ungdomen till att ta kontakt med
livsstilsmottagningen fér att det passade henne bra. Sen sG hade hon dven kontakten med mig
kvar. Fran den mottagningen kunde hon fa medicin fér att minska hennes intag vilket hjélpte
henne. SG hon fick det hon inte kunde fG hos oss i den andra mottagningen, sd vi tvd
mottagningar hade inte ndgon kontakt, ddremot hade ungdomen kontakt med oss bdda
mottagningar (Kelly).

Ja men det dr Mini-Maria som vi har regelbunden kontakt med. Vi har haft olika typer av
samtal med Mini-Maria fér att ta reda pa vad ungdomarna hdller pGg med, men dven fér att vi
ska Iéra oss mer om droger och fG mer ldrdom hur vi kan arbeta med det. SG det finns ett bra
samarbete (Alex).

Utifran Kellys uttalande kan man uppmérksamma att en ungdom kan vara aktuell bade inom

ungdomsmottagningen och Mini-Maria utan att de professionella har kontakt med varandra.
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Baserat pa kuratorernas uttalanden kan man dven notera att all samverkan sker utifran
ungdomens vilja, vilket kan relateras till tidigare forskning som visar att det 1 det
forebyggande arbetet dr viktigt att bemdta ungdomarna med respekt och péd deras niva (jfr
Holmstrom et al. 2015, s. 212; Yakhlef & Basic 2024, s. 1068). Tidigare forskning visar d&ven
att det dr viktigt att lyssna pa ungdomarna och beakta deras val (ibid.). Vidare kan man notera
att det som beskrivs 1 detta stycke stir i kontrast till det vi tidigare har ndmnt i temat 5.1,
ndmligen att kuratorer kan fylla en funktion som utkastare/dorrvakt (jfr Craig & Muskat
2013, s.10). Vi tolkar det som att det stér i kontrast da vi tidigare har uppfattat det som att
kuratorerna bland annat vill stilla fragor om droganvandning for att sortera ungdomarna sa de
hamnar pa ritt instans medan vi utifrdn detta stycke kan forstd att kuratorerna samarbetar med

andra instanser om ungdomarna vill och ger tillatelse.

Vidare formedlar fem av kuratorerna att de inte har mojlighet att remittera ungdomar till

andra verksamheter.

Men det vi gér dr att vi later ungarna ringa de olika vardinsatser nédr de dr pG vart rum fér att vi
ska kunna stétta dem. [...] S vi kan stétta ungdomarna i hur de ska kunna ta kontakt med de
olika vardinsatserna, sen kanske vi kan f6lja med vissa ungdomar ibland nér de exempelvis ska
till en vardinsats (Kelly).

Vi remitterar inte ungdomarna, jag tror inte att de tar emot remisser. Men vi kan ju trédffa dem
tillsammans med ungdomarna om de samtycker. Om ungdomarna dr éver 18 sa kan jag bara
rdda ungdomarna till att ta kontakt med Mini-Maria, man kan liksom inte tvinga ungdomarna
till att ta kontakt (Alex).

Vissa av kuratorerna saknar formell mgjlighet att remittera ungdomarna till andra
verksamheter, darfor forsoker kuratorerna motivera ungdomarna till att remittera sig sjélva.
Kuratorerna brukar dven forsoka underldtta for ungdomarna genom att exempelvis ge
ungdomarna mdjlighet att anvéinda kuratorernas mobiltelefoner. Saledes uppfattar vi det som
att kuratorer, trots att de dr begrénsade 1 sin yrkesutdvning till huruvida de kan remittera eller
inte, visar en anpassningsformaga genom att soka alternativa vdgar for att hjdlpa
ungdomarna. Att kuratorerna forsoker hitta andra vdgar som kan leda till att ungdomen
remitteras till andra verksamheter, kan med stéd av Sernbo (2019, s. 251) tolkas som att

kuratorerna anvénder sitt handlingsutrymme pa ett flexibelt satt.
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Fem av kuratorerna beskriver vidare att de brukar samverka internt med barnmorskorna som
arbetar pa ungdomsmottagningen om ungdomarna ger samtycke. En av kuratorerna beskriver

exempelvis:

Vi samarbetar med varandra pd ungdomsmottagningen men vi har ju fortfarande sekretess vi
behéver férhdlla oss till. Vi har inte tillgdng till varandras bokningar eller ndgot sa vi brukar
fradga ungdomarna om det dr okej att vi pratar med exempelvis barnmorskan (Kelly).

Det Kelly beskriver visar hur kuratorerna och barnmorskor pd ungdomsmottagningar har
sekretess gentemot varandra vilket kan associeras till tidigare forskning som visar att
samverkan fOrutsétter att parterna dr helt inforstddda med sekretessreglerna (jfr Backman
2021, s. 84). Det innebdr att ungdomar maste kunna ge samtycke for att kuratorer och
barnmorskor ska kunna samverka med varandra géllande det specifika &drendet. Om
samarbetet ddremot handlar om en generell lagesbild dér enskilda individers personliga och

ekonomiska forhéllande tas upp brukar inte sekretess vara ett hinder (ibid.).

Kuratorerna uppger att samarbetet mellan dem och barnmorskan pa ungdomsmottagningen ér
en viktig forutsdttning for att ungdomar som behover hjélp ska kunna fangas upp pa ett enkelt
sitt. De formedlar att ménga ungdomar oftast gar till barnmorskor for att fornya recept pa
p-piller eller andra saker, vilket ger barnmorskorna mdjlighet att stdlla frigor om droger och
psykisk hélsa for att sedan koppla in kuratorerna om det blir aktuellt. Sedan kan kuratorerna
erbjuda ungdomarna stéd och kanske lotsa ungdomarna till rétt hjdlpinsats. Vidare formedlar
tva av kuratorerna att de brukar ha bedomningskonferensen med barnmorskor, dér de kan ta
upp olika &mnen som de behover rddfraga varandra om. En annan form av samverkan som
kuratorerna har dr samverkansmote med féltassistenter. Vid sddana samverkansmdéten har
kuratorerna och filtassistenterna mdjlighet att stilla frdgor till varandra och se Over

lagesbilden utan att bendmna namn pa klienter.

Det dr mer isdfall att, ibland pd team, att jag drar drendet och funderar 6ver sin bedémning
och vill ha andras input pa det drendet och se “delar ni min bedémning?”. Ja men pd team vill
jag ha mina kollegors input pd min bedémning sa hér, om jag ska fortsdtta eller om jag ska
remittera eller sG. Men sen samarbetar vi ju ocksd med barnmorskorna for det dr ju ocksa ddr
som det kan komma en del missbruk eller riskbruk och s, sd att det dr ju ocksa att vi
samarbetar kring den sexuella hélsan till exempel (Sasha).

[...] Om det kommer upp fragor om alkohol eller droger nér ungdomen trdffar barnmorskan sa
samarbetar vi pd ett sant sdtt att barnmorskan erbjuder kuratorskontakt. Eller om den blir
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vdldigt orolig for en ungdom sa tar de in en kurator om det ér ndgon under 18. [...] genom att vi
trdffar vara féltassistenter i stadsdelen pa méten och vi har en méjlighet att diskutera fast utan
att ndmna namn da férstds och personnummer utan bara diskutera olika ldgesbilder kanske [...]
(Robin).

Att kuratorerna utover att de samarbetar med barnmorskor internt dven samverkar med
faltassistenter externt kan ses som ett uttryck for kuratorernas méngfacetterade yrkesroll,
vilket kan associeras till Craig och Muskat (2013, s. 10-12) som beskriver kuratorernas
méngfacetterade roll ddr de forvintas gora olika saker. Vi tolkar det som att kuratorn pa
ungdomsmottagningen inte bara har ansvar att ge samtalsstod utan forvéntas dven att bland
annat samarbeta, delta i samverkansmdte, gora orosanmilningar och ha kontakt med forildrar

1 vissa sammanhang.

Samtliga kuratorer formedlar att de &r medvetna om sin skyldighet att géra orosanmélningar

om de upplever oro for en ungdom. Robin formedlar exempelvis:

[...] vi é@r vdldigt férsiktiga med att kéra éver ndgon men ndr det finns en anmdlningsskyldighet,
sad det klart ibland dr vi tvungna att géra ndgot utan samtycke. Men det dr en vdldig
balansgdng, och vi prioriterar verkligen balansgdngen hellre én att kéra 6ver ndgon (Robin).

Det Robin formedlar kan associeras till tidigare forskning som visar att det i Sverige ar
socialtjansten som har ansvar att utreda och fatta beslut gillande orosanmélningar (jfr Svird
2014, s. 509). Likt det Robin formedlar menar dven Ovriga kuratorer att de inte gor
orosanmdlningar frekvent trots att de 4r medvetna om anmélningsskyldigheten. Nagra av
kuratorerna uppger dven att de aldrig har gjort en orosanmélan. Skélen till varfor kuratorerna
inte gor orosanmdilningar varierar. Vissa gor inte orosanmilningar for att de tdnker att
socialsekreterarna inte kommer gora ndgot med oron som kuratorerna formedlar, vilket kan
relateras till tidigare forskning som visar att sjukvardspersonal saknar fortroende for
socialtjansten, bland annat for att sjukvardspersonal upplevde brist pa lyhordhet fran

socialsekreterarnas sida (jfr ibid., s. 516).

Utover att gora orosanmélningar uppger tre av kuratorerna att de har skyldighet att ta kontakt
med foridldrarna om ungdomar som dr under 18 &r anvinder droger. Kuratorerna uppger att de
kontaktar fordldrarna for att informera om ungdomars droganvindning med forhoppning om

att fordldrarna ska agera for att hjélpa och stotta ungdomar.
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[...] om det dr en person, ung person under 18 Gr ddr vi mdrker att personen anvinder mycket
droger och kanske till och med dr pa glid till ndgot annat da behéver vi kontakta férdldrarna
och ocksa férdldrarna i sin tur kontaktar Maria-ungdom [...] (Kim).

Att kuratorerna samarbetar med fordldrarna kan speglas till Bickman (2021, s. 80) och

forstas som en forutsittning for att det forebyggande arbetet ska bli framgangsrikt.

5.5.1 Sammanfattning av temat

Under detta tema redogér vi for hur kuratorerna beskriver samverkan inom och utom
ungdomsmottagningens verksamhet. Det blir tydligt fran kuratorernas citat att samtliga har
erfarenheter av att samverka 1 frdgan om droganviandning bland unga, men att de inte alltid
sjdlva ser det som samverkan. Kuratorerna beskriver att de inom verksamheten samverkar
under bedomningskonferenser och med barnmorskorna pa ungdomsmottagningen. Utanfor
ungdomsmottagningen beskriver kuratorerna att de samverkar med andra verksamheter pa
flera olika sétt. Dels samverkar kuratorerna genom att inhdmta kunskap om olika
problemomraden och om hur specialistverksamheter arbetar. Dels samverkar de genom att ta
kontakt med andra verksamheter ifall ungdomen 6nskar och behover. Av temat framkommer
dven att kuratorerna inte alltid gér orosanmaélningar, och att det kan bero pa att de inte vill
“kora 6ver ndgon”, men dven for att de tinker att socialtjdnsten inte kommer att agera pé

oron. Slutligen visar temat att kuratorerna samarbetar med ungdomars fordldrar vid behov.
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6. Diskussion

I denna del presenteras en diskussion om studiens huvudsakliga resultat tillsammans med

vara slutsatser. Vi ger dven forslag pa eventuell vidare framtida forskning.

6.1 Slutsatser

Denna studie har syftat till att fordjupa kunskaperna om kuratorers uppfattningar om och
erfarenheter av forebyggande arbete i forhallande till ungdomars droganvdndning. Vi har
fokuserat pa hur kuratorer upplever att de kommer i kontakt med fragor om droganvindning i
arbetet pd ungdomsmottagningar. Vidare har vi fokuserat pa om och hur kuratorer &r
involverade 1 att forebygga droganviandning bland ungdomar, och vilka mdjligheter och

hinder de ser.

Analysen visar att kuratorerna tycks navigera mellan att arbeta pa ungdomens uppdrag och att
samtidigt vara den professionella med ansvar att definiera vad som é&r ett socialt problem. For
att avgora detta stédller samtliga kuratorer frdgor om droger till ungdomarna vid nybesok,
delvis for att avdramatisera d&mnet. Som stod for att stilla frdgorna anvinder kuratorerna
screeningformuldr, vilket tycks fylla flera funktioner sdsom att identifiera risk- och
skyddsfaktorer. Trots att screeningformuldr hjélper kuratorerna att identifiera risk- och
skyddsfaktorer, upplever vissa kuratorer att det rdder en osékerhet kring vad de ska géra med
informationen. Vissa kuratorer menar att de stiller frigorna mer av rutin 4n med ett tydligt
mal. Samtidigt forstdr vi det som att om kuratorerna med stdd av screeningformuléren
identifierar ungdomens droganvédndning och definierar det som ett problem, arbetar de
motiverande for att ungdomen ska fa en insikt i sin droganvéndning for att sedan ta emot
hjilp frén ritt instans. Det innebdr att screeningformuléren dven tycks hjilpa kuratorerna att
identifiera vilka ungdomar som kan fa hjdlp pa ungdomsmottagningen, och vilka som ska
“slussas vidare” till ritt instanser som é&r specialiserade i1 frdgan. For att arbetet ska bli
hanterbart gor kuratorerna pd sa vis avgransningar till vilka som ingar i
ungdomsmottagningens uppdrag och inte. Det innebdr att kuratorerna fungerar som
dorrvakt/utkastare dd deras arbete med droganvindning bland ungdomar inte dr tydligt

definierat som ett uppdrag.

Av analysen kan man vidare konstatera att kuratorerna tycks ha ett stort handlingsutrymme,

vilket bade kan utgdra underlittande och begrdansande faktorer. En underlittande faktor dr att
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kuratorerna kan arbeta flexibelt och anvénda sitt handlingsutrymme pé det sitt de anser
behovs, exempelvis for att avgora nir de ska stélla fragor om droganvindning och inte. Om
ett mer omfattande drogbruk uppmirksammas, anvinder kuratorerna vidare sitt
handlingsutrymme for att bedoma vilka stodinsatser som ar ldmpliga. En begriansande faktor
med handlingsutrymmet ar att det kan skapa variationer i hur kuratorerna arbetar. Det dr
exempelvis handlingsutrymmet som kuratorerna anvéinder sig av nir de ska avgoéra huruvida
de ska gora orosanmilningar eller inte. Aven om kuratorerna ir medvetna om sin
anmalningsskyldighet, &r det deras individuella beddmning som avgdér om en situation
bedoms som tillrackligt oroande. Nagot som tycks paverka kuratorernas bedomning &ar den
okade drogliberaliteten 1 samhéllet, vilket vissa kuratorer ocksd sjdlva medger. Flera av
kuratorerna uttrycker att de inte alltid gér orosanmaélningar, beroende pa ungdomens alder
och andra riskfaktorer sdsom frekvens och social kontext. Det innebér att klientkonstruktion
uppstar genom att kuratorerna sorterar och kategoriserar ungdomarna utifrdn olika
bedomningsfaktorer. Vidare vicks frdgan hos oss vilka andra bedomningsfaktorer som kan
vara avgorande for nér kuratorerna blir oroliga och formedlar den oron till socialtjansten eller

inte.

Av analysen framkommer dven att kuratorer vill skydda relationen till ungdomarna och
undvika att skrimma bort dem genom att géra orosanmélningar. Darfor forsoker kuratorerna
istéllet arbeta med att skapa allians och motivera ungdomar till att soka och ta emot hjélp for
att fordndra sin situation, snarare dn att komma med pekpinnar. Alliansen och
motivationsarbetet anses enligt kuratorerna vara en foOrutsdttning for att arbeta med
ungdomarna. Trots att det dr en forutsittning for kuratorns arbete funderar vi pd ifall det kan
finnas risker med att orosanméilningar inte alltid gors nér det giller ungdomar som anvander
droger. En potentiell risk tdnker vi kan vara att nddvéndig information skulle missas att foras

over till den myndighet som dr ansvarig for att utreda oron.

Sammanfattningsvis visar studien att kuratorernas arbete med droganvindning bland
ungdomar dr komplex, dels for att arbetet med frdgan ser olika ut, dels da det rader otydliga
forvintningar. Baserat pd analysen mirker vi att kuratorerna frimst verkar arbeta med fragor
om droganvindning med ungdomar som redan har testat, eller kanske regelbundet anvéinder
droger. Kuratorerna har beskrivit hur de arbetar med att identifiera dessa ungdomar, och att
motivera dem samt bisté i att soka hjélp hos mer specialiserade instanser. Det har fétt oss att

fundera kring om fGrebyggande arbete dven kan vara att forebygga att ndgon fortsitter
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anvinda droger, eller att ett missbruk utvecklas. Aven om forebyggande arbete enligt vissa
kuratorer inte anses eller forstds vara ndgot som rymmer inom ungdomsmottagningens

uppdrag, har det framkommit att det 4r ndgot som flera vill ha mer kompetens i.

6.2 Vidare forskning

Studien har lett till en forstdelse for att det finns olika uppfattningar om huruvida
forebyggande  arbete  géllande  droganvindning bland ungdomar ingdr i
ungdomsmottagningens uppdrag. Studien visar vidare att kuratorerna definierar forebyggande
arbete pé olika sétt. Vi har forstatt att ungdomsmottagningen har ett tydligt definierat uppdrag
att arbeta forebyggande inom andra omrdden som exempelvis sexuell och psykisk hilsa. Det
hade dérfor varit intressant att undersoka hur det forebyggande arbetet bedrivs inom dessa
omraden, och jimfora om kuratorer definierar arbetet pd liknande sitt. En sddan studie hade
potentiellt kunnat leda till en djupare forstielse for vad kuratorer betraktar som forebyggande
arbete, samt om dessa uppfattningar paverkas av hur tydligt uppdraget dr definierat. Det hade
vidare varit givande att byta perspektiv och underséka hur ungdomar sjdlva upplever
kuratorers arbete med drogrelaterade fragor pd ungdomsmottagningen. En sddan studie hade

kunnat bidra med vérdefull kunskap om hur kuratorers arbete uppfattas av malgruppen.
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genomford av Soliana Mengesha och Lisa Roseno.

Medgivande
Jag har skriftligen och/eller muntligen informerats om studien och samtycker till att delta 1

den.

Infor mitt deltagande har jag fatt mojlighet att stidlla fragor om studien. Jag har dven fatt
information om att de uppgifter som samlas in om mig kommer att behandlas konfidentiellt,
det vill sdga att mina personuppgifter inte kommer att spridas till obehdriga och att det
insamlade materialet endast kommer att anvindas for den hér studiens &dndamal. Jag ar
medveten om att min medverkan dr helt frivillig och att jag ndr som helst, utan nidrmare

forklaring kan avbryta min medverkan.

Min underskrift nedan betyder att jag samtycker till att delta i studien och att jag tagit del av

informationen ovan.

Namn:

Datum:

Underskrift:
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8.3 Intervjuguide

GOTEBORGS
UNIVERSITET

Hej och varmt vilkommen!

Vi vill borja tacka dig for att du har valt att medverka i denna intervju. Du ska veta att din
medverkan 1 intervjun dr anonymt och frivilligt. Du far nir som helst avbryta eller ta paus.
Under intervjun kommer vi att stdlla fragor till dig, du far svara pa fragorna sé gott du kan
och vill. Dessutom fir du stdlla frigor och sdga till om nagot ar otydligt. Vi vill dven
poédngtera att du far avbryta din medverkan nérsomhelst, du behover inte ange skal till varfor

du vill avbryta.
Vi vill frdga dig om det gdr bra att vi spelar in intervjuer for att vi ska kunna transkribera
materialet i efterhand, ljudinspelningen och transkriberingen kommer att tas bort nér vi ar
klara med studien. Ingen fOrutom oss kommer att ha tillgdng till inspelningen och
transkriberingen.
1. Kan du beritta lite om din roll som kurator pa ungdomsmottagningen?
2. Hur ldnge har du arbetat pd ungdomsmottagningen?
3. Hur ofta kommer fragor om droger upp 1 samtal med ungdomar?
4. Brukar du stélla fragor om droger till ungdomar du méter?
- Naér brukar du i s fall gora det?
- Naér gor du inte det?
5. Har ungdomsmottagningen nigon uttalad strategi eller metod for att arbeta

forebyggande mot droganvdndning bland ungdomar?

- Omja, vilka ér de?
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10.

11.

Samarbetar ni pa ndgot sitt pa ungdomsmottagningen med fragor om forebyggande
arbete gillande droganvindning bland ungdomar?

- Om ja, pa vilket sétt?

Samarbetar ni med andra aktorer (skolor, socialtjinst, polis, véardinstanser) i det
forebyggande arbetet?

- Om ja, hur?

. Vilka utmaningar ser du nar det géller att arbeta forebyggande med droganviandning

bland ungdomar pa ungdomsmottagningen?
Upplever du att du har tillrdcklig kunskap och resurser for att arbeta forebyggande
med droganviandning bland ungdomar?

- Om ja, pa vilket sitt?
Finns det nagot du skulle onska att det fanns mer av for att forbéttra det forebyggande
arbetet med droganviandning bland ungdomar?

- Om ja, har du forslag?

Vill du tilldgga ndgot vi inte har fradgat om?
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