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Sammanfattning:

Syftet med denna studie ar att forsta hur medarbetare inom socialtjanstens familjebehandling
hanterar balansen mellan foljsamhet till standardiserade arbetssétt och individuell anpassning,
samt hur de forstar begreppet kvalitet i relation till sitt behandlingsarbete. Studien bygger pa
kvalitativa intervjuer med behandlare och analyseras med hjalp av paradoxteori och tidigare

forskning om professionellt omdéme och evidensbaserad praktik.

Resultaten visar att standardisering ses som en viktig grund for rattssékerhet, struktur och
samordning, men att det i praktiken ofta krévs justeringar for att mota familjers skiftande
behov. Behandlarna beskriver en stravan efter att vara metodtrogna samtidigt som de anpassar
upplagg, sprak och tempo i syfte att skapa mening och engagemang hos klienterna. Anpassning
sker bade medvetet och intuitivt, och upplevs som en del av det professionella omdomet.

Kvalitet beskrivs som en sammansatt process som omfattar bade metodféljsamhet, klientens
upplevelse, och forandringar i familjens situation. For att kunna uppréatthalla kvalitet betonas
vikten av reflektion, erfarenhetsutbyte och organisatoriska strukturer som stodjer larande.
Studien visar att det inte ar valet mellan standardisering och anpassning som avgor kvaliteten,

utan férmagan att balansera dessa i ett stodjande sammanhang.

Nyckelord: Standardisering, Evidensbaserad praktik, Individanpassning, Professionellt

omdome, Reflektion, Kollegialt larande, Familjebehandling



Summery:

The aim of this study is to understand how professionals within municipal family services in
Sweden navigate the balance between adherence to standardized methods and individual
adaptation in treatment work, as well as how they understand the concept of quality in relation
to their practice. The study is based on qualitative interviews with family therapists and is
analyzed through the lens of paradox theory and prior research on professional judgment and
evidence-based practice.

The findings show that standardization is viewed as an important foundation for legal certainty,
structure, and coordination. However, adjustments are often necessary in practice to respond
to families’ diverse needs. Practitioners describe striving to remain true to method guidelines
while adapting content, language, and pacing to foster relevance and engagement. Adaptation
occurs both consciously and intuitively, and is considered part of their professional judgment.
Quality is described as a multidimensional process involving method fidelity, the client's
experience, and observable changes in the family’s situation. To sustain quality, practitioners
emphasize the importance of reflection, peer learning, and organizational structures that
support continuous learning. The study concludes that it is not a matter of choosing between
standardization or flexibility, but rather the ability to balance both within a supportive context

that enables professional discretion and meaningful practice.

Keywords: Standardization, Evidence-Based Practice, Individual Adaptation, Professional

Judgment, Reflective Practice, Peer Learning, Family Intervention
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1. Inledning

I inledningen presenteras syftet och bakgrunden till studien, dar det centrala temat kring
balansen mellan standardisering och individuell anpassning i socialtjanstens
familjebehandling introduceras. Kapitlet redogor ocksa for de forskningsfragor som undersoks

I uppsatsen.

Under de senaste decennierna har den svenska socialtjansten genomgatt omfattande
forandringar praglade av 6kade krav pa effektivitet, resultat och rationalisering inom offentlig
sektor. Sarskilt tydligt ar inflytandet fran New Public Management (NPM), ett
styrningsparadigm som inférlivade marknadsliknande mekanismer och betonade malstyrning,
prestationsbaserade system och systematisk utvardering (Johansson et al. 2023). Fokus har

legat pa att mata resultat och sékerstélla kostnadseffektivitet och maluppfyllelse.

Ett av de mest uppmarksammade exemplen pa kritiken mot NPM ar Maciej Zarembas
artikelserie "Vad var det som dodade herr B?" (2013). Serien illustrerade hur ett ensidigt fokus
pa mekaniska och standardiserade rutiner kunde leda till tragiska konsekvenser, néar
professionellt omdéme och individanpassning asidosattes till forman for kvantifierbara mal.
Zarembas kritik véackte bred debatt om riskerna med att lata styrningslogik dominera pa
bekostnad av det méanskliga motet och yrkesutdvarens egen kompetens.

Som ett svar pa denna kritik tillsattes Tillitsdelegationen (Bringselius, 2016), som foresprakar
en tillitsbaserad styrning. Den innebdr att ge storre handlingsutrymme &t yrkesverksamma for
att de ska kunna anpassa sitt arbete efter klientens individuella behov, snarare an att strikt folja
standardiserade metoder. Diskussionerna kring NPM har darmed férdjupat den pagaende
debatten om hur socialt arbete bast kombinerar resultatstyrning med bevarat professionellt

omdome och flexibilitet.

Parallellt med NPM har evidensbaserad praktik (EBP) véxt fram som ett viktigt ideal inom
socialt arbete. EBP betonar vikten av att grunda beslut pa basta tillgangliga vetenskapliga
evidens, kombinerat med professionell erfarenhet och hansyn till klientens specifika situation
(Avby, 2015). Detta har bidragit till ett 6kat fokus pa att standardisera arbetsmetoder och
sékerstalla att insatser utvarderas systematiskt. Samtidigt visar Bjork (2016) att denna



standardisering kan sta i konflikt med behovet av individanpassade bedémningar och det
professionella omdomets roll i praktiken.

Wollter (2019) lyfter fram att standardisering inom en profession ocksa har legitimerande
funktioner. Yrken som lékare, som har etablerat en stark karna av standardisering, atnjuter
storre tillit hos allmanheten. Standardisering skapar en kénsla av stabilitet och kompetens,
vilket stérker fortroendet for professionens expertis. Socialt arbete har daremot haft en mer
utmanande vag att etablera sig som en fullvérdig profession, eftersom gransen mellan
standardisering och det professionella omddmets flexibilitet ofta ar oklar (Wollter, 2019).
Bjork (2016) understryker att socialarbetare dagligen tvingas navigera denna balans mellan
evidensbaserade metoder och individuella anpassningar, nagot som dven framgar av Skillmark
& Oscarsson (2020). Det innebér att socialarbetare inte bara tillampar evidens utan ocksa
kontinuerligt Oversatter och justerar metoder for att passa klienternas komplexa och unika
behov.

Utover dessa styrningsrelaterade och metodiska utmaningar star socialtjansten infor ytterligare
en avgoOrande provning: demografiska forandringar. Andelen &ldre i befolkningen okar
samtidigt som antalet forvéarvsarbetande minskar, vilket medfor en dubbel press — fler personer
behdver stod medan resurserna minskar (SKR, 2020). Detta skarper kraven pa effektivitet och
hallbara arbetsmetoder, och gor att fragor om kvalitet och evidensbaserad praktik blir centrala
inte bara ur ett professionellt perspektiv utan ocksa ur ett samhallsekonomiskt (Regeringen,
2024).

Den komplexitet som kannetecknar socialtjanstens arbete riskerar dock att ga forlorad i
styrningsmodeller som dverbetonar standardisering och méatbarhet. Har uppstar en avgorande
paradox: socialarbetare maste bade félja standardiserade, evidensbaserade metoder och
samtidigt bemdta klientens unika behov pa ett lyhort och situationsanpassat sétt. Jonna
Bornemark (2018) menar att detta ar ett symptom pa var tids fixering vid matbarhet och
kontroll, dar kvalitetsarbete alltmer reduceras till det som gar att kvantifiera. Hon skriver:
"Kvalitetsarbetet handlar ddrmed inte langre om en komplex verklighet utan bara om det som
later sig planeras, foljas upp och matas pa ett enkelt satt" (Bornemark, 2018, s. 53).
Bornemark (2018) problematiserar vidare hur denna utveckling leder till en utarmning av det
professionella omdomet. Administrativa styrmodeller och krav pa méatbarhet kan skapa en
illusion av kontroll, men samtidigt urholka yrkesutdvarens handlingsutrymme och riskera att

forvandla det méanskliga motet till en mekanisk process. Resultatet blir ofta det hon kallar



"“forpappring” — dar fokus flyttas fran faktisk kvalitet till dokumentation och kvantitativa
uppfoljningar (Bornemark, 2018).

Det &r just denna paradox och dess konsekvenser som utgdr kdrnan i denna studie. Uppsatsen
undersoker hur socialtjinstens medarbetare inom familjebehandling hanterar den dagliga
balansen mellan att folja evidenshaserade standarder och att samtidigt tillgodose klienters
individuella behov, med sarskilt fokus pa hur professionellt omdéme anvands for att navigera

denna komplexitet.

1.1 Syfte

Syftet med denna uppsats ar att forsta hur socialtjanstens familjebehandlare hanterar balansen
mellan standardisering och behovet av att mota individens unika situation, samt att undersoka
hur dessa professionella avvagningar kan ligga till grund for att ta fram anvandbara matt som

maéter verklig kvalitet.

1.2 Forskningsfragor

1. Hur hanterar socialtjanstens medarbetare inom familjebehandling balansen mellan

foljsamhet till standarder och individuell anpassning i behandlingsarbetet?

2. Hur kan kvaliteten i socialtjanstens familjebehandling bedoémas och vérderas pa ett sétt
som tar hansyn till bade evidensbaserade standarder, individens unika behov, och det

professionella omdémet?

1.3 Definition av centrala begrepp

Paradox: En situation dar tva eller flera motsagelsefulla, men i ndgot avseende sanna,
pastaenden eller principer existerar samtidigt, vilket leder till en skenbar motsagelse som kraver
balans och hantering.

Individuell anpassning: Processen eller praktiken att modifiera metoder, behandlingar eller
tjanster for att battre passa specifika behov och férutséattningar hos enskilda individer, snarare

an att tillampa en 'one-size-fits-all'-modell.



Standardisering: Implementeringen av enhetliga procedurer och Kkriterier inom en
organisation eller bransch for att sékerstélla enhetlighet och kvalitet i utférandet av arbete eller
tjanster.

Foljsamhet: | kontexten av denna studie refererar foljsamhet till disciplinen att noggrant félja
en evidenshaserad metod utan avvikelser. Detta innebér att implementera metoden exakt som
den har blivit forskat fram och testad, for att sdkerstélla dess effektivitet och tillforlitlighet Gver
olika situationer.

Anpassning: Anpassning beskrivs har som processen att justera en evidensbaserad metod for
att battre passa det unika behovet hos en individ eller en specifik kontext. Detta kan innebara
modifikationer i hur metoden tilldmpas, for att gora den mer relevant och effektiv for en annan
malgrupp eller under speciella omstandigheter som inte helt tacks av den ursprungliga
forskningen.

Verklig kvalitet: Syftar i denna uppsats pa en integrerad forstaelse av kvalitet inom
socialtjanstens  familjebehandling som innefattar bade mathara aspekter (sdasom
metodféljsamhet och evidens) och subjektiva faktorer (sdsom relation, delaktighet och upplevd
forandring). Begreppet anvands i uppsatsen for att betona att kvalitetsbeddmning inte enbart
bor bygga pa kvantitativa indikatorer, utan ocksa pa professionellt omdéme och klientens

upplevelse av meningsfullhet.

2. Teoretisk referensram

| teoridelen redovisas grundlaggande teori och den litteratur som anvants. Kapitlet borjar med
att beskriva kvalitetsbegreppet inom socialtjansten och fortsatter med en analys av
evidensbaserad praktik och dess betydelse for behandlingsmetoder. Det belyser &ven begrepp
som anpasshing och standardisering, samt paradoxteori som en teoretisk grund.

2.1 Kvalitetsbegreppet inom socialtjansten

Kvalitet i socialtjansten ar komplext och mangsidigt begrepp som omfattar bade de insatser
som erbjuds individer och hur dessa insatser &r organiserade och genomférda. Enligt
Socialtjanstlagen (2001:453) (SoL) ar malet for socialtjanstens arbete att framja valfard och

social trygghet for alla medborgare. Lagen stadgar att insatserna ska vara av god kvalitet och



utformas utifran den enskildes behov och forutséttningar. Kvaliteten i socialtjansten innebar
saledes att insatserna ar rattssakra, effektiva och utférs med respekt for den enskildes integritet

och sjalvbestdmmande (Socialtjanstlagen, 2001, § 1).

| propositionen infor nya socialtjanstlagen framkommer att kvalitet inte enbart kan ses ur den
enskildes perspektiv utan bor &ven bedémas ur ett personal-, lednings- och
medborgarperspektiv. Som exempel pa faktorer som ar av stor betydelse for att en verksamhet
ska vara av god kvalitet namns rattssakerhet, den enskildes medinflytande, latt tillganglig vard
och service, ett genomtankt arbetssatt, fungerande arbetsledning och lamplig sammansattning
av ett arbetslag. Att socialtjansten anvénder sig av ett genomtankt arbetssétt ar en del av
kvaliteten, vilket understryker behovet av uppféljning och utvardering av olika insatser (prop.
1996/97:124 s. 52).

Socialstyrelsens foreskrift SOSFS 2009:11 om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
ger ytterligare riktlinjer for hur kvalitet inom socialtjansten ska hanteras. Enligt dessa
foreskrifter ska en verksamhet ha ett ledningssystem som garanterar ett systematiskt
kvalitetsarbete, dar arbetet ska vara langsiktigt och strukturerat. | SOSFS 2009:11 klargors att
kvalitetsarbetet inte enbart handlar om att f6lja lagar och foreskrifter, utan dven om att standigt
utvardera och forbattra verksamheten for att mota de behov och krav som stills pa
socialtjansten (Socialstyrelsen, 2009, 8§ 4). Enligt foreskrifterna ska varje enhet inom
socialtjansten systematiskt dokumentera och fdlja upp kvaliteten i sina insatser for att
sakerstalla att de &r andamalsenliga och hallbara. Detta omfattar bade verksamhetens rutiner
for att utvardera kvalitet och hur resultaten ska anvéndas for att forbattra verksamheten. Dartill
stadgas att den enskilde individens delaktighet och inflytande i sin egen socialtjanstinsats ska

beaktas som en central aspekt av kvalitetsbedémningen (Socialstyrelsen, 2009, § 8).

Ytterligare styrande dokument som bidrar till kvalitetsbegreppets definition ar Socialstyrelsens
vagledning for kvalitet i socialtjansten (2009:2) och Riksdagens utredning om kvalitet i
valfardstjanster (SOU 2014:49), som bada betonar vikten av att socialtjanstens insatser praglas
av effektivitet, tillganglighet och rattssakerhet. 1 dessa dokument betonas ocksa vikten av att
sékerstalla ett individanpassat bemotande och att kvalitet ska ses som en dynamisk process dar

medborgarnas och professionens erfarenheter kontinuerligt ska beaktas.



2.1.1 Standardisering och anpassning

Standardiseringen i socialtjanstens arbete handlar om att skapa enhetliga och forutsagbara
processer, dar kvalitetskrav och procedurer foljs for att sakerstalla att alla medborgare far ratt
stdd och hjélp i enlighet med de lagar och foreskrifter som galler. Denna dimension syftar till
att sakerstalla att socialtjansten lever upp till ett minimikrav pa kvalitet och rattssakerhet for
alla. Socialtjanstlagen (2001:453) stadgar att insatserna ska vara rattssakra och likvardiga, och
for att uppna detta kravs det en viss standardisering. Enligt Prop. 2000/01:80 betonas det att
socialtjansten maste arbeta utifran gemensamma riktlinjer och rutiner for att kunna leverera
rattssakra och effektiva insatser. Detta innebar att det maste finnas vissa gemensamma mal och
riktlinjer som tillampas over hela landet, och att det systematiska kvalitetsarbetet och
uppféljningen ska vara en del av arbetet for att sdkerstélla att socialtjansten lever upp till dessa
mal. Enligt SOSFS 2009:11 (Socialstyrelsen, 2009) om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete ska en verksamhet etablera ett ledningssystem som sékerstéller att arbetet med
kvalitetsuppfoljning sker pa ett strukturerat och langsiktigt satt. Har handlar det om att
sakerstdlla att arbetet bedrivs pa ett likvardigt satt, att det finns gemensamma verktyg for
utvardering, och att den verksamhetsstyrning som sker har en tydlig struktur for att moéta de

lagstadgade kraven (Socialstyrelsen, 2009).

Syftet bakom standardisering &r att eliminera godtycklighet och sékerstélla att alla individer,
oavsett var i landet de bor, far ett liknande stod nar de har kontakt med socialtjansten. Det
handlar om att skapa en gemensam grund for kvalitet och rattssakerhet, vilket ar avgérande for
att uppratthalla fortroendet for socialtjanstens arbete. Standardisering berikar aven den interna
validiteten och tillforlitligheten i slutsatserna om metodernas effektivitet genom att sékerstalla
att metoderna kan replikeras och testas (Hasson & Schwarz, 2017).

Den andra dimensionen av kvalitetsbegreppet handlar om att beakta individens unika behov
och situation. Socialtjanstens arbete ar inte bara styrt av standarder och rutiner utan maste ocksa
anpassas efter varje individs specifika omstandigheter for att vara effektiv och meningsfull.
Har betonas individens delaktighet, sjalvbestimmande och integritet, vilket ocksa stadgas i
Socialtjanstlagen (2001:453) sarskilt i 1 kap. 8 1, dar det framgar att socialtjanstens insatser

ska utformas efter den enskildes behov och forutsattningar (Socialtjanstlagen, 2001).



2.1.2 Kvalitet - i praktiken

Blom och Morén (2012) utvecklar en bred forstaelse av kvalitet inom socialt arbete genom att
identifiera tva huvuddimensioner: kvalitet i tjansteleverans samt kvalitet i klienternas
livskvalitet. Den forstndmnda avser hur val en organisation eller insats lever upp till uppsatta
standarder, med fokus pa strukturella resurser, processer och matbara resultat — ett perspektiv
som speglar principer inom tillverkningsindustrin dar prestationer jamfors med definierade

normer.

Samtidigt betonar forfattarna att kvalitet inte enbart kan reduceras till objektiva matt. De
framhaller att verklig kvalitet i socialt arbete ocksa handlar om hur insatser paverkar individens
vardag, hélsa, vélbefinnande och subjektiva upplevelser. Darfor kravs att bade kvantitativa
indikatorer — exempelvis socioekonomiska data och halsomatt — samt klienternas egna
berattelser beaktas i bedémningen. En ensidig betoning pa matbara prestationer riskerar att
forbise de kvalitativa aspekterna som ar avgérande for att forsta verkliga forbattringar.

For att fa en heltdckande bild av kvalitet framhaller Blom och Morén (2012) vikten av att
inkludera flera intressenters perspektiv. Eftersom aktérer som politiker, administratorer,
socialarbetare och klienter kan ha olika uppfattningar om vad som utgor hdg kvalitet, behdver
utvarderingen balansera tekniska, standardiserade matt med de mer nyanserade, subjektiva

erfarenheterna.

Wollter (2019) framhaller ocksa att kvalitet inom socialt arbete ar en dynamisk och
mangfacetterad process, dar hog kvalitet inte enbart uppnas genom matetal eller fasta
indikatorer. Istéllet betonas att ett samspel mellan olika kunskapsbaser och aktorers perspektiv
ar avgorande for att skapa tillit och legitimitet. En viktig del av kvalitetsbegreppet &r den lokala
forankringen, dar civila representanter bidrar till beslut som upplevs som relevanta och réttvisa.
Samtidigt spelar professionalismen en central roll, genom att vetenskapsbaserade standards och
evidenshaserad praktik starker de formella aspekterna av kvalitet. Statlig kunskapsstyrning och
organisatorisk ledning kompletterar de kvalitativa aspekterna genom att skapa normer och

riktlinjer som sékerstaller systematiska uppféljningar.

En annan viktig aspekt ar brukarinflytande, vilket innebér att de individer som paverkas av
insatserna far mojlighet att vara delaktiga i beslutsprocesserna. Detta forbattrar anpassningen

av insatserna till klienternas behov och Okar den upplevda kvaliteten av tjansterna (Wollter,



2019). Avby och Melke (2022) lyfter fram vikten av en hallbar kunskapsorganisation inom
socialt arbete, dar verksamheten styrs av bade vetenskap och beprévad erfarenhet. Forfattarna
betonar att genuin kvalitet inte bara handlar om att félja lagstadgade krav utan aven om att
skapa en kultur dar bade tyst och explicit kunskap aktivt fangas och utvecklas. Detta kraver
kontinuerlig reflektion och l&rande i det dagliga arbetet, och att medarbetarna engagerar sig
bade som konsumenter och producenter av kunskap.

Slutligen argumenterar Elg,et al. (2015) for att kvalitet inom socialt arbete inte bara kan
reduceras till tekniska och matbara aspekter. Det kravs ett perspektiv som integrerar offentliga
varden som rattvisa, jamlikhet och medborgarnas rattigheter. Det innebér att kvalitet i socialt
arbete maste bedomas utifran hur val tjansterna moter medborgarnas krav och samhéllets

varderingar.

Bakkeli och Breit (2022) undersoker hur evidensbaserad standardisering paverkar kvaliteten
inom aktiveringsarbete. De framhaller att kvalitet i frontlinjetjanster kraver en balans mellan
standardisering och flexibilitet, dar metoder anpassas till bade den lokala kontexten och
klienternas individuella behov. Studien visar att hog kvalitet inte bara handlar om att uppna
matbara resultat utan ocksa om att anpassa insatser efter de specifika behoven hos varje klient
(Bakkeli & Breit, 2022).

Hjarpe (2020) bidrar med ett viktigt perspektiv pa hur kvalitetsarbete inom socialt arbete har
blivit alltmer praglat av kvantitativa styrformer. Hon beskriver hur utvecklingen mot en
matkultur, dar kvalitet i allt hogre grad forstds genom siffror och indikatorer, riskerar att
osynliggora viktiga dimensioner av det sociala arbetet som inte later sig latt kvantifieras —
sasom relationellt arbete, emotionellt stdd och professionellt omdéme. Genom att analysera
hur matbarhetens logik genomsyrar socialtjanstens vardagspraktik, visar Hjarpe att styrningen
inte bara paverkar hur kvalitet rapporteras utan ocksa hur arbetet utfors, prioriteras och tolkas
av praktikerna. Detta perspektiv fordjupar forstaelsen for varfor matning kan upplevas som
bade ett stod och ett hinder for kvalitetsutveckling, och kopplar darmed direkt till den centrala
paradox som denna studie undersoker: balansen mellan formella krav pa standardisering och

det relationella, kontextuella arbete som inte alltid fangas i kvantitativa matt.



Sammanfattning

Sammanfattningsvis visar detta avsnitt att kvalitet i socialt arbete ar ett komplext och
mangdimensionellt begrepp, dér bade strukturella krav och individuella behov maste beaktas.
Standardisering lyfts fram som ett verktyg for att skapa rattssakerhet och likvardighet, men far
mening forst nér det tillampas med professionellt omddme i den konkreta praktiken. Flera
forskare betonar vikten av att kombinera matbara resultat med professionens erfarenheter och
klienters perspektiv. Detta ger en bredare forstaelse for hur kvalitet kan formas och bedémas i

motet mellan organisatoriska ramar och manniskors olika behov

2.2 Evidensbaserad Praktik (EBP)

Ett sétt att hantera de dilemman och den komplexitet som definierar socialt arbete & genom
Evidensbaserad Praktik (EBP), ett forhallningssatt som syftar till att forena vetenskaplig
forskning, professionell expertis och klientens individuella behov. EBP bygger pa fyra

kunskapskallor:

e Baésta tillgangliga evidens — Vetenskapligt beprévade metoder och forskning som
erbjuder dokumenterade och effektiva satt att arbeta.

e Kilinisk expertis — Socialarbetarens egen erfarenhet, professionella beddmning och
kunskap for att anpassa metoder till den specifika situationen.

e Brukarnas varderingar och preferenser — Klientens individuella perspektiv, behov och
upplevelse, samt deras delaktighet i beslut och insatser.

e Personens situation och kontextuella omstandigheter — Individens livssituation och de
yttre faktorer som paverkar, saisom behov, sociala natverk, familj, bostad, lagstiftning
och tillgang till resurser (Socialstyrelsen, 2019; SKR, 2020).

Evidensbaserad praktik strévar efter att integrera dessa fyra aspekter for att skapa en balanserad
och informerad vag framat. Den vetenskapliga grunden, med forskningsbaserade metoder och
resultat, ska inte Overskugga det personliga bemotandet eller den unika kontext som varje klient
befinner sig i. Darfor ar EBP en metod som soker forena objektiva resultat med den individuella
maénskliga dimensionen, vilket ar centralt for professionen (Socialstyrelsen, 2019).

Genom EBP ges en normativ vagledning som underbygger de formella kvalitetskraven. Har
framhalls att implementeringen av evidensbhaserade metoder bor bygga pa vetenskaplig

provning och objektiva data, men att det lika viktigt &r att ta hansyn till den kliniska expertis



och den unika kontext dar insatserna ges. Denna modell fungerar som en bro mellan de styrande
normerna och den praktiska tilldampningen — den skapar en gemensam referensram for hur

verksamheten kan utformas for att sakerstalla bade effektivitet och individualiserat bemdtande.

Det centrala i EBP ar att inte lata den vetenskapliga evidensen forminska vikten av det
manskliga motet. Evidensbaserad praktik erkanner att varje klient har en unik livssituation som
kraver en flexibel tolkning av metoden. Det forhallningssattet innebér att den traditionella
bilden av en metod, definierad enbart utifrdn dess ursprungliga design och testade effekter,
maste aterspeglas i en kontext dar professionell expertis och klientens erfarenheter integreras.
Pa sa vis erbjuder EBP en modell dar bade strikt och flexibel metodtillampning kan
samexistera, vilket mojliggér en mer dynamisk och kontextanpassad utvardering av
patientresultat. EBP:s varde ligger alltsd inte bara i att den faststaller en vetenskaplig standard,
utan ocksa i att den tenderar att orientera personalen mot en iterativ process av kontinuerlig
forbattring och reflektion, vilket starker organisationens interna larande och
anpassningsformaga. Genom att arbeta utifran EBP skapas en grund déar teoretiska normer och
praktiska realiteter mots, vilket ar avgorande for att uppna en hallbar och verklighetsanpassad
kvalitetsutveckling inom socialt arbete.

EBP:s styrka ligger i dess mgjlighet att fungera som en bro mellan formella normer och
realiteter i féltet. Forskning visar att ndr evidensbaserade metoder integreras med professionell
erfarenhet och klientens perspektiv, ges en mer nyanserad forstaelse av hur insatserna kan

optimeras ur bade en kvalitativ och kvantitativ synvinkel (Socialstyrelsen, 2019; SKR, 2020).

2.2.1 Evidensbaserad praktik - i praktiken

| rapporten” En urvattnad glimt av nagot som kunde blivit bra” (Fogelgren & Johansson, 2016)
undersdks hur socialsekreterare uppfattar inférandet av evidensbaserad praktik (EBP) inom
socialtjansten. Forfattarna lyfter fram bade kritiska och positiva aspekter baserade pa enkéatsvar
och intervjuer med 183 socialsekreterare.

En central kritik fran medarbetarna &r att det rader stor osékerhet kring vad EBP egentligen
innebér. Manga av de tillfragade uppger att de saknar en tydlig forstaelse for begreppet och
dess praktiska tillampning i vardagen (Fogelgren & Johansson, 2016). Det framkommer dven
att EBP inte integrerats pa ett systematiskt satt i det dagliga arbetet, vilket delvis forklaras av
bristande organisatoriska forutsattningar och  otillrackligt stod fran  ledningen.

Socialsekreterarna uttrycker ocksa frustration over att de styrdokument och riktlinjer som ska
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vagleda arbetet ofta ar svara att omsatta i praktiken och att tiden for reflektion och
professionellt larande &r begrénsad.

Samtidigt visar rapporten att det ocksa finns en positiv instéallning till EBP bland méanga av de
tillfragade. Trots de praktiska svarigheterna uppger en majoritet att de ser evidensbaserad
praktik som ett efterstravansvart mal. Fogelgren och Johansson (2016) noterar att medarbetarna
uppskattar idén om att kombinera basta tillgangliga forskning med professionell erfarenhet och
brukarnas behov, och att detta skulle kunna leda till en mer kvalitativ och rattssaker
socialtjanst—forutsatt att rétt stod ges.

Forfattarna riktar dven tydlig kritik mot tidigare nationella utvarderingar av evidensbaserad
praktik, sérskilt den som genomforts av den statliga myndigheten Statskontoret, som ansvarar
for att utvardera offentlig verksamhet. De menar att dessa utvérderingar i hdg grad fokuserat
pa struktur och maluppfyllelse, men i otillracklig grad beaktat de professionellas perspektiv
och erfarenheter fran vardagspraktiken. Detta har enligt dem bidragit till en forenklad och
delvis skev bild av hur EBP faktiskt fungerar pa lokal niva. Ett exempel som lyfts i rapporten
ar att socialsekreterare ofta upplever att evidensbaserade metoder infors utan tillracklig hansyn
till deras befintliga arbetsprocesser och yrkeskunnande, vilket skapar en kansla av att "nagon
annan” bestdimmer vad som ar bra socialt arbete — trots att de sjalva sitter med den konkreta

erfarenheten.

Denna bild bekraftas av vidare forskning om EBP i socialt arbete, som visar att
implementeringen i praktiken séllan &r enkel eller linjar. Drisko och Grady (2015) definierar
EBP som en integrativ process mellan forskning, klientens behov och professionell expertis,
men varnar for att EBP ibland reduceras till att enbart folja standardiserade metoder. Det
riskerar att marginalisera bade klientinflytande och professionellt omdome. Flera svenska
studier (Avby, 2015; Denvall & Johansson, 2012; Jacobsson & Meeuwisse, 2020) visar att EBP
i praktiken kréver en aktiv dialog mellan teori och praktik, dar reflektion, kollegiala samtal och

lokal anpassning &r centrala inslag.

Samtidigt finns spanningar i anvandningen av standardiserade metoder som exempelvis ASI-
intervjun. Forskning (Barfoed, 2014; Bjork, 2016, 2017; Skillmark, 2023) visar att dessa
verktyg ibland skapar ett glapp mellan vad metoden séger och hur klientens situation uppfattas,

vilket tvingar praktiker att anpassa eller ibland franga manualen. En aterkommande Kritik i
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svensk forskning (Denvall & Johansson, 2012; Jacobsson & Meeuwisse, 2020) &r att statens
roll ofta varit att driva EBP genom styrning och standardisering snarare &n att stodja lokalt
anpassad kunskapsutveckling, vilket riskerar att géra EBP till en symbol for kvalitet snarare an
ett faktiskt praktiskt verktyg.

| detta sammanhang blir det professionella omdomet avgérande. Taylor och Whittaker (2018)
betonar att beslut i socialt arbete formas i skarningspunkten mellan individuella beddmningar
och organisatoriska ramar, och Avby (2018) lyfter att expertis inte kan forskrivas i manualer
utan maste vaxa fram genom erfarenhet och reflektion i en lokal kontext. Wallander (2022,
2023) fordjupar denna forstaelse genom att visa hur professionellt omdome utvecklas genom
ett standigt samspel mellan domankunskap — den sakkompetens som socialarbetare behdver —
och tankeprocesskunskap, som avser formagan att omséatta kunskap i praktiska beslut. Avby
(2018) betonar att expertis i socialt arbete vaxer fram i kontexter dar det finns utrymme for

kontinuerlig handledning, kritisk reflektion och kollegialt erfarenhetsutbyte.

Vidare lyfter Wallander (2022) att denna expertis utvecklas i sa kallade "ovénliga kontexter",
dar hog komplexitet och osakerhet gor det svart att forlita sig enbart pa standardiserade
metoder. Har krévs ett valutvecklat professionellt omdéme for att metoderna ska kunna
anpassas meningsfullt till klientens unika situation. For att stodja detta betonar Wallander
(2022) vikten av att synliggora de tankeprocesser som ligger till grund for beslutsfattande,
exempelvis genom strukturerade reflektionsmodeller och larandeforum. Detta perspektiv
kompletterar tidigare teorier om evidensbaserad praktik genom att tydliggora att kvalitet i
socialt arbete inte bara handlar om metodfdljsamhet utan ocksa om organisatoriska och

kollegiala strukturer som mojliggor situationsanpassade beslut i praktiken.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis visar bade rapporten av Fogelgren och Johansson (2016) och
forskningsfaltet i stort att EBP &r en dynamisk och ofta komplex process. Den kréver mer &n
bara kunskap om evidens — ndmligen organisatoriskt stod, tid for reflektion, utrymme for
kollegialt larande och respekt for professionell expertis. Utan dessa faktorer riskerar EBP att

forlora sitt varde for bade praktiker och klienter.
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2.3. Anpassning och foljsamhet

Foljsamhet inom evidensbaserad praxis innebér att en intervention eller metod genomfors exakt
pa det satt som den ursprungligen utvecklades och validerades. Enligt Hasson och Schwarz
(2017) handlar det inte enbart om att folja en generell process, utan om att sékerstélla att de
avgorande, aktiva komponenterna i metoden — det vill saga de karninslag som sékerstaller att
den fungerar — bibehalls i praktiken. Detta inkluderar att genomféra behandlingar med samma
antal sessioner, anvanda samma tekniker och uppréatthalla samma form av interaktioner, vilka
alla har bevisats ge effekt i den ursprungliga forskningen. Féljsamheten fungerar darmed som
en garant for att insatser baseras pa en solid vetenskaplig grund och bidrar till en rattssaker och
jamn tillampning, ndgot som exempelvis &r centralt inom hélso- och sjukvarden i USA dar

manga federala myndigheter kraver strikt kvalitetssakring (Hasson & Schwarz, 2017).

Samtidigt visar forskning, bland annat Bjork (2017), att en alltfor strikt tillampning av metoden
kan leda till att dess praktiska anvindbarhet urholkas. Det &r inte bara en fraga om att “kopiera
och klistra in” en metod, utan om att genomfora de delar som ar fundamentala — att saledes
bevara metodens identitet och karnkomponenter, medan ytliga delar eller sprakliga
modifieringar betraktas som mindre kritiska. Skillmark (2023) redovisar olika positioner
gentemot standardisering, ddr vissa anser att strikt foljsamhet &r nddvéndig, medan andra
menar att alltfor rigid tillampning riskerar att urholka det professionella omdomet. Pa detta satt
utgor foljsamheten en central norm for att metoden ska kunna replikeras och utvérderas med
intern validitet, vilket & avgOrande ndr resurserna ar begrénsade och behovet av sékra,

effektiva insatser ar stort.

Dock visar praktisk erfarenhet att den teoretiska idealbilden av féljsamhet inte alltid racker till
i den komplexa verkligheten. Anpassning, eller modifikation, av evidensbaserade metoder &r
ofta en nddvéndig del av arbetet for att kunna mota varje klients unika behov eller for att
anpassa metoden till variationer i organisatoriska kontexter. Anpassning innebdr att metoden
modifieras, exempelvis genom att justera sessionernas langd, anpassa tekniker eller spraket sa
att de battre stammer 6verens med klientens kulturella bakgrund — pa ett satt som gor att
metoden fortfarande &r anvandbar men samtidigt mer relevant i det specifika fallet (Hasson &
Schwarz, 2017; Evaldsson, 2024).
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| praktiken &r det séllan sa att en metod kan tillampas oférandrad, utan anpassningar ar oftast
regeln snarare &n undantaget. Varje klient bar med sig en unik uppséttning omsténdigheter och
behov, och organisationers varierande resurser och kulturella miljoer gor att praktiker maste
utova flexibilitet samtidigt som de forsoker bevara metodens ursprungliga effektivitet. Denna
dynamik — att balansera strikt foljsamhet mot nédvandiga anpassningar — representerar en
spanning eller paradox i sig. Om man ser pa den som en "skruv och mutter"-metafor, sa ligger
metodens varde inte bara i dess egna egenskaper utan i hur val den passar in i en given kontext
(Hasson & Schwarz, 2017).

For att forsta varfor anpassningar gors och vilken effekt de har identifieras tre centrala
dimensioner. For det forsta handlar det om passform — metoden maste anpassas till den kontext
dar den anvands. Det inkluderar bade praktisk passform, som beror resurser som tid, personal
och kunskap, och filosofisk passform, dar metoden behbver Gverensstdamma med lokala
varderingar och professionella dvertygelser (Hasson & Schwarz, 2017). For det andra bor
anpassningar ligga i linje med metodens ursprungliga syfte och mal, eftersom de annars riskerar
att minska effektiviteten (Hasson & Schwarz, 2017). Slutligen spelar det roll om anpassningar
ar proaktiva eller reaktiva. Proaktiva forandringar planeras i forvdg med hénsyn till
verksamhetens forutsattningar och Okar chansen for en lyckad implementering. Reaktiva
anpassningar sker daremot som svar pa ovantade problem och kan leda till férhastade beslut
som paverkar metodens effektivitet negativt.  Darfor  rekommenderas  en
implementeringsprocess med kontinuerlig reflektion, aterkoppling och utvardering. Det ar
ocksa viktigt att metoden kan anpassas till patienter med komplexa behov som ofta faller
utanfor den ursprungliga forskningen (Hasson & Schwarz, 2017).

Detta forhallande mellan féljsamhet och anpassning kraver en djup forstaelse av metodens
programlogik — de teoretiska forutsattningar och de aktiva komponenterna som utgor dess
verkningsmekanismer. For att anpassningar inte ska underminera metodens effektivitet ar det
avgorande att de gors med full insikt om vilka element som &r oumbérliga och vilka som kan
modifieras. En sadan insikt mojliggor att man kan gora informerade och medvetna
anpassningar, vilket ocksa kan starka anvandarens kansla av agarskap och ansvar 6ver insatsen,
samt forbattra mojligheten att mota den specifika kontexten pa ett personcentrerat sétt (Hasson
& Schwarz, 2017).
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En viktig aspekt i hanteringen av dessa spanningar ar att de professionella inom socialt arbete
behdver stodstrukturer sasom fortbildning, reflekterande praktik och systematisk feedback.
Genom att regelbundet utvérdera och diskutera bade de foljsamma och de anpassade delarna

av metoden kan man sakerstélla att de centrala, verkningssamma komponenterna bibehalls,
samtidigt som metoden utvecklas for att bli mer praktiskt relevant i en varierande verklighet.
Pa sa vis bidrar en balanserad integrering av féljsamhet och adaption till en praxis dar
evidensen samt den individuella klientens kontext bada beaktas, vilket i slutdandan leder till

sékrare, mer effektiva och réttvisa insatser (Hasson & Schwarz, 2017).

Sammanfattningsvis ar foljsamhet och anpassning tva sidor av samma mynt inom
evidensbaserad praktik. Strikt foljsamhet sdkerstéller att metoderna testar och visar sina
effekter enligt den ursprungliga forskningen, medan anpassning mojliggor att dessa metoder
kan modifieras for att passa unika kontexter och klienters behov. Genom en tydlig forstaelse
for metodens programlogik och med ett kontinuerligt stod for reflektion och dialog, kan den
potentiellt motstridiga relationen mellan féljsamhet och anpassning hanteras pa ett satt som
bevarar metodens karnkomponenter samtidigt som den anpassas till den levande, oftast

komplexa verklighet som préglar socialt arbete.

2.3.1 Anpassning och foljsamhet - i praktiken

Skillmark och Oscarsson (2020) undersoker i sin fallstudie hur ett standardiseringsverktyg —
den svenska versionen av det brittiska Integrated Children’s System, BBIC — anvénds i
vardaglig socialt arbete inom barn- och familjevard i Sverige. Studien bygger pa grupp- och
individuella intervjuer med socialarbetare, chefer och politiker for att forstd de praktiska
utmaningarna vid implementeringen av verktyget. Forfattarna visar att aven om BBIC initialt
togs emot positivt, uppstar efterhand missnoje nar de formella instruktionerna inte fullt ut
motsvarar de komplexa och varierande behoven hos klienterna.

En central aspekt i studiens resultat ar att socialarbetare ofta avviker fran BBIC-manualen.
Dessa avvikelser klassificeras huvudsakligen i tre kategorier: exkludering av innehall (dér vissa
delar av formuldren medvetet inte anvands), administrativ rationalisering (till exempel genom
att anvanda copy-paste-strategier for att minska den administrativa bordan) samt pragmatisk
dokumentation (dar socialarbetare anpassar dokumentationen for att béattre reflektera klientens

individuella situation). Dessa avvikelser motiveras ofta utifran bristande arbetsresurser,
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organisatoriska forutsattningar samt behovet av flexibilitet for att sékerstélla att klienternas
unika forutsattningar tillgodoses.

Skillmark och Oscarsson (2020) betonar vidare att spanningen mellan de formella, top-down
implementerade standarderna och det professionella omddmet - det diskretiondra
handlingsutrymmet som &r nodvéndigt i socialt arbete — &r en central problematik. De
diskuterar hur dessa skillnader mellan organisatorisk professionalitet och yrkesskicklighet kan
leda till en omformning av standardiserade verktyg i praktiken, dar socialarbetarna snarare &n
att strikt folja manualen anvander sitt professionella omddme for att anpassa metoderna till den

konkreta klientsituationen.

Bjork (2017) framhaller de praktiska utmaningarna med att implementera standardiserade
bedémnings- och uppféljningsinstrument inom socialtjansten. Forfattaren visar att de satt pa
vilka dessa instrument anvands i vardagen ofta skiljer sig fran den teoretiska intentionen; de
blir inte integrerade och systematiska verktyg utan anpassas — eller tvingas anpassas —till lokala
forutsattningar. Exempelvis lyfts missbruksomradet fram, dér instrumentet Addiction Severity
Index (ASI) trots positiva intentioner hos personalen ofta anvands oregelbundet, och dar
uppféljningen av klienternas utveckling inte sker enligt fastlagda rutiner. Socialarbetare
kompletterar darfor de standardiserade formuldren med egna improviserade metoder for att
fanga den klientcentrerade information som behdvs i det praktiska arbetet. Samtidigt hittar de
“osynliga” aspekter av det dagliga dokumentationsarbetet — det som inte direkt méats av
formuldren — utrymme genom att pa plats justera arbetssattet och darmed kritiskt utveckla den
ursprungliga standarden. Bjork (2017) argumenterar for en “situering” av standardiseringen,
dar verktygen testas och anpassas i forhallande till de faktiska arbetsforhallanden som
personalen moter, snarare dn att man enbart anammar féardiga instrument. Detta visar hur
personalens Kkreativa och situationsanpassade agerande i praktiken ar avgorande for att de
standardiserade metoderna ska kunna bidra till en forbattrad och mer relevant dokumentation

och uppféljning inom socialtjansten.

Sammanfattning

Bade Skillmark och Oscarsson (2020) samt Bjork (2017) visar att implementeringen av
standardiserade metoder inom socialtjansten ofta innebéar ett avvikande fran manualstyrd
anvandning till forman for ett mer flexibelt och kontextanpassat arbetssatt. Socialarbetare

hanterar komplexiteten i det dagliga arbetet genom att anpassa, justera eller delvis bortse fran

16



formella instruktioner — med syftet att battre moéta klienternas individuella behov och de lokala
organisatoriska forutsattningarna. Genom strategier som exkludering av formularinnehall,
administrativ forenkling och komplettering med egna metoder, uppstar ett professionellt
handlingsutrymme dér personalens erfarenhet och omdéme blir centralt. Bjork (2017) och
Skillmark & Oscarsson (2020) visar samstdmmigt att standardiserade verktyg i praktiken séllan
anvands som fardiga lIosningar, utan formas och omférhandlas i métet med vardagens krav —
nagot som framstar som en forutsattning for att metoderna ska bli meningsfulla och verksamma

i det sociala arbetets kontext.

2.4 Paradoxteori

Inom socialtjansten konfronteras ofta medarbetare med en central paradox: spanningen mellan
standardisering och individuell anpassning (Hasson & Schwarz, 2017). Socialarbetare
forvéantas folja faststallda regelverk och anvénda standardiserade verktyg for att sakerstalla
rattssakerhet och likabehandling, samtidigt som de behdver anpassa sitt arbete efter varje
klients specifika behov och omstandigheter. Dessa krav &r bade motstridiga och 6msesidigt
beroende, vilket gor dem till ett tydligt exempel pa en paradox.

Inom forskningen beskrivs paradoxer som bestdende spanningar mellan motsatser, som inte
nddvandigtvis behdver losas genom att vélja en sida. Smith och Lewis (2011, 2022)
introducerar ett both/and-perspektiv for att hantera dessa komplexa spéanningar, vilket innebér
att motsatta krafter inte ska elimineras utan i stéllet balanseras och integreras. Inom socialt
arbete innebar det att socialarbetare maste kunna forena standardiseringens krav med behovet
av flexibilitet och professionellt omddme for att kunna hantera den variation som finns mellan
olika klienters behov.

Smith och Lewis (2011) utvecklar en dynamisk ekvilibriummodell for att forstd hur
organisationer kan hantera paradoxala spanningar over tid. | deras modell identifieras fyra

huvudsakliga kategorier av paradoxer som &r sarskilt relevanta for socialt arbete:

e Ldrandeparadoxen, som innebdr spanningen mellan att bevara beprdvade
arbetsmetoder och att vara 6ppen for fornyelse och innovation. Inom socialt arbete
innebdr detta att kombinera traditionella metoder med nya teknologier och
forandrade policyer (Andriopoulos & Lewis, 2009; Gaim et al., 2022).
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e Prestationsparadoxen, som handlar om konflikten mellan métbara resultat och
kvalitativa insatser. Har stalls trycket att uppna kvantitativa mal (som resultatmatt
och dokumentation) mot behovet av att etablera empatiska och meningsfulla
relationer med klienterna, vilket ofta inte fangas av traditionella matetal (Hasson &
Schwarz, 2017).

e Identitetsparadoxen, dar socialarbetare upplever en intern konflikt i sina yrkesroller
— att vara bade hjalpare och myndighetsutovare, vilket kraver en standig
sjalvreflektion och balans mellan de olika rollerna for att behalla professionell
integritet (Smith & Lewis, 2011).

e Organisationsparadoxen, som handlar om den motstridiga kravbilden pa att skapa
stabilitet genom standardisering, samtidigt som det finns ett behov av flexibilitet for
att anpassa arbetet efter klientens specifika behov. Denna paradox &r sarskilt
pataglig inom socialt arbete, dar metoder utvecklats for att uppna rattsséakerhet men
ofta maste modifieras for att kunna tillampas pa individniva (Hasson & Schwarz,
2017).

Sletten och Ellingsen (2020) belyser i sin studie hur standardiserade metoder inom socialt
arbete skapar en dubbel effekt: & ena sidan starker de yrkets legitimitet genom att tillhandahalla
ett gemensamt sprak och tydliga riktlinjer, & andra sidan riskerar de att minska utrymmet for
professionellt omddme och kritisk reflektion. Forfattarna beskriver detta som en paradoxal
spanning, dar socialarbetare maste navigera mellan kraven pa objektivitet och de komplexa,
ofta vérdebaserade, tolkningar som arbetet kraver — sarskilt i motet med mangkulturella
familjer. Exempelvis beskriver en behandlare i studien hur ett vésterlandskt foréldraprogram
blev svart att tillampa nar synen pa barns behov och gréanssattning inte 6verensstamde med
klientens kulturella bakgrund, vilket véckte oro for missforstdnd och minskad relevans i
insatsen. Studien visar att standardisering inte enbart fungerar som en teknisk 16sning, utan
dven som en normativ kraft som paverkar hur socialarbetare tolkar sitt uppdrag och agerar i
praktiken. Detta forstarker forstaelsen av den organisationsparadox som Smith och Lewis
(2011, 2022) beskriver, déar kraven pa stabilitet och behovet av flexibilitet maste hanteras

samtidigt i det dagliga arbetet.

Skillingmark (2023) diskuterar hur socialarbetare hanterar standardisering i sitt arbete och

identifierar fyra olika positioner: den formella, dar strikt foljsamhet till regler rader; den

18



rationaliserade, dar socialarbetaren forenklar och justerar de administrativa kraven; den
forhandlade, dar standardisering anvands men inte dominerar, och den radikala positionen, dar
man ignorerar standarder helt. Den sistndmnda positionen ar svar att uppratthalla inom socialt
arbete, sarskilt med tanke pa de strikta krav som finns pd dokumentation och evidens
(Skillingmark, 2023).

En central aspekt av paradoxteori ar begreppet ambidexteritet, som handlar om férmagan att
hantera bade stabilitet och forandring, effektivisering och innovation (Tushman & O'Reilly,
1996). Andriopoulos och Lewis (2009) utvecklar ocksa ett viktigt perspektiv pa hur paradoxala
spanningar kan hanteras praktiskt i organisationer. De betonar att ambidexteritet inte bara ar
en frdga om individuell formaga utan kraver att organisationer arbetar aktivt med bade
differentiering och integration. Differentiering innebér att skapa sérskilda strukturer eller
rutiner som hanterar olika krav separat, medan integration syftar till att vdva samman motsatta
logiker sa att de kan samexistera och komplettera varandra. Enligt forfattarna behover
framgangsrika organisationer kombinera dessa tva strategier: till exempel genom att ha tydliga
riktlinjer for metodfoljsamhet men ocksa institutionalisera utrymmen for reflektion,
erfarenhetsutbyte och kreativ anpassning. Denna syn ar sarskilt relevant for socialt arbete, dér
spanningen mellan standardisering och anpassning krdver organisatoriska verktyg som
mojliggor ett dynamiskt professionellt omdéme. Sadana verktyg — som handledning, kollegiala
diskussioner och strukturerade reflektionsméten — kan ses som praktiska manifestationer av
ambidexteritet, dar bade stabilitet och flexibilitet far plats i det dagliga arbetet (Andriopoulos
& Lewis, 2009; Smith & Lewis, 2022).

Gaim et al. (2022) betonar att paradoxer inte bara &r teoretiska begrepp utan praktiska
utmaningar som organisationer maste hantera for att fungera effektivt. Att aktivt navigera
mellan dessa motsédgelsefulla krav och forvantningar kan framja innovation och kontinuerlig
larande inom organisationer, vilket ar sarskilt relevant inom socialtjansten dar bade

standardisering och individuell anpassning maste integreras for att méta klienternas behov.

2.4.1 Paradoxer - i praktiken

Inom socialt arbete hanteras paradoxen mellan standardisering och individanpassning pa olika
satt i praktiken. Hoglund (2025) undersoker hur socialarbetare navigerar denna balans genom
att anvanda Individuell Systematisk Uppféljning (ISU). Hoglund (2025) beskriver hur ISU
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inte enbart fungerar som ett matverktyg, utan ocksa som en plattform for reflektion, dar
erfarenheter och ny information integreras for att skapa meningsfull kunskap. Reflektion
framstar som en central process for att forbattra insatser och vardkvalitet. Hoglund (2025)
betonar att klientperspektivet ar avgdrande for att framja en mer effektiv och kunskapsbaserad
praktik, vilket illustrerar hur praktiska metoder inom socialt arbete kan bidra till att hantera
paradoxer genom kontinuerlig reflektion och anpassning.

Genom ISU-processen far socialarbetare ett verktyg for att kontinuerligt justera metoder for att
béattre mdta varje klients behov. Systematiska reflekterande forum och kollegiala diskussioner
gor det mojligt att omvandla den annars rigida standardiseringen till en mer dynamisk process
som &r anpassad till den specifika situationen. Denna pragmatiska hantering av paradoxen
innebdr att socialarbetarna inte ser standardiseringen och individanpassningen som motsatser,
utan som delar av en kontinuerlig anpassningsprocess som mojliggor bade evidensbaserad

kvalitet och individuell omsorg.

Ylvisaker och Rugkasa (2022) lyfter fram en bredare paradox i socialt arbete, dar kraven pa
standardisering och evidensbaserade metoder krockar med behovet av flexibilitet och
individanpassad omsorg. De papekar att socialarbetare star infor strikta administrativa
riktlinjer, budgetbegransningar och politiska krav som i teorin ska oka rattssakerheten och
effektiviteten. | praktiken underminerar dock dessa faktorer mojligheten att mota klienternas
unika och komplexa behov. Ylvisaker och Rugkasa (2022) identifierar ocksa hur socialarbetare
maste balansera lojalitet mellan klienter, kollegor och myndigheter, vilket skapar ett dilemma
dar professionell autonomi och etiska ideal ofta krockar med systemets strukturella krav. For
att hantera denna paradox anvénder socialarbetare kritisk reflektion, ofta genom seminarier och
kollegiala diskussioner. Dessa forum bidrar till att starka socialarbetarnas formaga att agera i

klienternas basta intresse, trots de motstridiga krav som de stalls infor.

| artikeln "Standardisation — the end of professional discretion?" diskuterar Ponnert och
Svensson (2016) en paradox inom socialt arbete dar standardiserade verktyg och processer
skapar bade sékerhet och osakerhet. Standardiseringen ger 6kad transparens, jamforbarhet och
organisatorisk legitimitet genom fasta manualer och tydliga ramverk. Detta gor det mojligt for
organisationer att visa att de foljer beprovade och evidensbaserade metoder. Samtidigt
begréansar standardiseringen socialarbetarnas handlingsutrymme och kan leda till ett mekaniskt

arbetssétt som inte fangar de komplexa individuella behoven. Den paradoxala situationen

20



uppstar dar verktygen som ar avsedda att minska risken for felaktiga beslut ocksa riskerar att
urholka den professionella expertisen och det reflexiva omdomet, vilket skapar osakerhet bland
yrkesutdvarna. Ponnert och Svensson (2016) illustrerar hur denna paradox i praktiken leder till
en spanning mellan behovet av konsekvent och kvalitetskontrollerat arbete och behovet av

flexibilitet och professionellt omddme i motet med klienter.

Evaldsson (2024) bidrar med en fordjupad forstaelse av kvalitet i socialt arbete genom att
beskriva den som en i grunden paradoxal praktik. Hon menar att kvalitetsutveckling inom
social barnavard praglas av en dubbel logik: dels en hierarkisk logik som betonar enhetlighet,
struktur och rattssakerhet, och dels en decentraliserad logik som framhaller flexibilitet,
kontextkanslighet och anpassningsférmaga. Enligt Evaldsson (2024) ar det inte mojligt att helt
eliminera spanningen mellan dessa tva perspektiv; i stallet maste organisationer lara sig att
navigera denna paradox pa ett medvetet satt. Detta synsatt kompletterar paradoxteorin (Smith
& Lewis, 2022) och forstarker forstaelsen for varfor behandlare i praktiken behéver utveckla
bade metodtrogenhet och kreativ situationsanpassning. Evaldsson betonar dessutom vikten av
organisatoriska strukturer som framjar reflektion och dialog, eftersom dessa skapar utrymme

for att hantera den inneboende komplexiteten snarare an att forsoka forenkla den.

Nordesjo et al. (2022) visar hur socialarbetare i praktiken hanterar den paradox som uppstar
vid anvandningen av standardiserade beddmningsverktyg. Deras studie visar att formell
foljsamhet till regelverk ofta kombineras med informella, situationsanpassade l6sningar.
Genom att anpassa verktyget i motet med klienten balanseras kravet pa rattssakerhet med
behovet av att forstd och bemoéta individens komplexa livssituation. Denna flexibilitet
illustrerar att standardisering inte nodvandigtvis inskranker det professionella
handlingsutrymmet, utan snarare kan skapa utrymme for omddme och kreativa anpassningar

som starker kvaliteten i arbetet.

Lauri (2016) undersoker i sin avhandling hur socialtjanstens medarbetare inom
familjebehandling hanterar balansen mellan att félja standardiserade metoder och att anpassa
sig efter klientens unika behov. Lauri finner att medarbetare anvander standardisering som en
gemensam ram fOr trygghet och rattssakerhet, men gor medvetna avsteg nér det krdvs for att
bevara den relationella k&rnan i behandlingsarbetet. Avhandlingen visar att en integrerad

bedomning av kvalitet inom familjebehandling bor baseras pa bade de evidensbaserade
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standarderna och det professionella omdémet, vilket innebdr att kvalitetsméatning bor inkludera
bade formella och informella, anpassade metoder.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis belyser de olika studierna den komplexa och dynamiska hanteringen av
paradoxer inom socialt arbete. Genom att kombinera standardiserade verktyg med flexibla och
anpassade metoder, och genom att betona reflektion och professionellt omddme, lyckas
socialarbetare skapa en balans mellan evidensbaserad praktik och individuellt anpassad
omsorg. Denna bade—och-installning ar avgorande for att hantera de spanningar som uppstar
nar man navigerar mellan standardiseringens krav och behovet av individuell anpassning
(Hoglund, 2025; Evaldsson, 2024.; Ponnert & Svensson, 2016).

Utifran paradoxteorin, som betonar att standardisering och individuell anpassning inte
nodvandigtvis maste vara motsatta krafter utan kan samexistera genom ett both-and-
perspektiv, kan vi forvanta oss att familjebehandlare inom familjebehandling kommer att
beskriva sin praktik som en balansgang. Teorin foreslar att det professionella omdomet spelar
en avgorande roll nér standardiserade metoder anpassas for att passa klienternas unika behov.
Detta innebar i praktiken att behandlare standigt maste balansera mellan att uppréatthalla
standardiseringens krav — vilket ger trygghet och legitimitet — och att géra kreativa,
situationsanpassade justeringar for att mota klientens individuella behov. Detta dagliga
navigerande mellan motsatta krav bekréftar paradoxteorins relevans och illustrerar behovet av

organisatoriska stodstrukturer som majliggor bade reflektion och flexibilitet.

3. Metod

Metoddelen syftar till att fortydliga och systematisera forskningsprocessen for att ge en klar
bild av hur studien genomférdes och hur de valda metoderna sakerstéller studiens
vetenskapliga validitet. Har redovisas forskningsdesign, urvalsstrategi, datainsamlingsmetod,

analysmetod, tillforlitlighet och validitet, samt etiska 6vervaganden.

3.1 Forskningsdesign

Denna studie genomférdes med en kvalitativ forskningsdesign, vilket valdes for att utforska
och forsta individers upplevelser och uppfattningar i en specifik kontext, namligen
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familjebehandling inom socialtjansten. Enligt Creswell och Creswell (2018) innebar en
kvalitativ ansats att forskaren ar intresserad av att fanga deltagarnas subjektiva upplevelser och
forsta deras perspektiv pa de undersokta fenomenen. Den induktiva ansatsen, dar teorier
utvecklas genom data snarare an att tvingas in i forutbestdmda ramverk, ar sérskilt anvandbar
nér man undersoker komplexa sociala processer. Denna design valdes for att ge en djupare
forstaelse av hur standardisering och individuell anpassning upplevs i praktiken.

3.2 Urval

Urvalet bestod av ett sjélvselekterat stickprov: medarbetare med erfarenhet av
familjebehandling anmélde sjalva sitt intresse att delta. Samtliga nio deltagare ar anstallda inom
kommunal socialtjanst och tillnér samma arbetsgrupp, vilket sakerstaller hog relevans for
studiens fokus men samtidigt begrénsar variationen i organisatorisk kultur, rutiner och

ledningsstrukturer

3.3 Datainsamlingsmetod

Datainsamlingen genomfordes med semistrukturerade intervjuer, en metod som ger bade
struktur och flexibilitet i samtalet (Kvale & Brinkmann, 2017). Intervjufrdgorna (se bilaga 1)
var utformad med Gppna fragor for att ge deltagarna majlighet att uttrycka sina tankar och
kénslor i relation till de &mnen som studien undersoker. Enligt Bryman (2018) &r det viktigt att
fragor ar éppna och sa utformade att respondenterna kan ge utforliga svar som belyser deras
upplevelser och inte tvingas in i forskarens forutfattade meningar. Vidare ér det avgorande att
intervjuaren uppmuntrar respondenterna att beskriva sina upplevelser sa detaljerat som mojligt
for att fa en djupare forstaelse (Kvale & Brinkmann, 2017).

Alla intervjuer spelades in och transkriberades noggrant for att sakerstalla att alla nyanser i
svaren bevarades. For att hantera konfidentialitet och anonymitet rensades transkriptionerna pa
namn, platser och andra identifierbara uppgifter innan de analyserades. Namnen omvandlades
till bokstaverna A till I.

3.4 Analysmetod

Efter datainsamlingen genomfordes en tematisk analys av de transkriberade intervjuerna.
Tematisk analys syftar enligt Creswell och Creswell (2018) till att forskaren forst skapar sig en

helhetsbild av materialet innan specifika teman identifieras. Bryman (2018) betonar att teman
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i kvalitativ forskning ofta utgors av aterkommande monster i empirin som &r relevanta for
forskningsfragorna. Analysen inleddes med att forfattaren lyssnade igenom intervjuerna for att
skapa en initial uppfattning om innehallet. Darefter transkriberades materialet. Nar
transkriberingen var klar, genomférde forfattaren en noggrann genomlasning av intervjuerna
flera ganger for att identifiera meningsbérande enheter. Utdrag med relevans for studiens syfte
skrevs ner for hand pa post-it-lappar. Dessa sorterades sedan tematiskt, vilket méjliggjorde en
fysisk och visuell gruppering av materialet. Eftersom intervjufragorna var kopplade till
studiens forskningsfragor, speglades dessa i de teman som successivt véxte fram. Lappar med
likartat innehall grupperades och omformulerades till analytiska teman. De centrala teman som
identifierades omfattade bland annat: kvalitet, kunskap och larande, anpassning, relation och
tillit, samt standardiseringens fordelar och nackdelar. Denna process méjliggjorde en djupare
forstaelse av deltagarnas erfarenheter och synsatt, samtidigt som den gav en tydlig struktur for

det fortsatta analysarbetet.

3.5 Kvalitetskriterier i kvalitativ forskning

For att bedoma och stdrka kvaliteten i studien har kvalitetskriterier enligt Creswell och
Creswell (2018) anvants som végledande ram. Till skillnad fran kvantitativ forskning, dar
validitet och reliabilitet star i centrum, fokuserar kvalitativ forskning pa andra aspekter av
trovardighet och vetenskaplig kvalitet. Creswell betonar sérskilt betydelsen av trovardighet,
reflexivitet och 6verforbarhet som centrala kriterier for att sakerstdlla en transparent,
genomtankt och anvéandbar kvalitativ forskningsprocess. Dessa begrepp ligger till grund for det
satt pa vilket denna studie har genomforts och utvarderats.

Trovardighet: For att starka trovardigheten i analysen och visa att resultaten speglar
deltagarnas perspektiv anvandes direkta citat fran intervjuerna for att illustrera de tematiska
monster som identifierades. Detta forankrar tolkningarna i det empiriska materialet och

synliggor deltagarnas egna roster, vilket minskar risken for att forskarens perspektiv dominerar.

Reflexivitet: En reflekterande hallning har genomsyrat hela forskningsprocessen. Forskarens
tidigare yrkeserfarenhet inom familjebehandling, liksom den néra kopplingen till verksamheten
som studeras, har inneburit en forforstaelse som bade kunnat berika och paverka analysen. For
att minska risken for bias har forfattaren arbetat medvetet med att identifiera och

problematisera sin egen roll genom I6pande reflektion och dokumentation.
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Overforbarhet: Resultaten i denna studie gor inga ansprak pa statistisk generalisering, men
genom rika beskrivningar av kontext, deltagare och analys méjliggors en bedémning av i vilken
grad resultaten kan tillampas i liknande sammanhang. Detta stddjer lasaren i att sjalv avgora

studiens relevans for andra miljoer eller malgrupper.

3.6 Etiska 6vervaganden

Deltagarna informerades om studiens syfte, deras rétt att avbryta deltagandet nar som helst och
om hur deras data skulle behandlas konfidentiellt. Deltagarna gav sitt informerade samtycke
innan intervjuerna genomfordes. For att sékerstdlla anonymiteten tilldelades deltagarna

kodnamn i transkriptionerna.

3.7 Anvandning av Al i studien

For att underlatta arbetet med litteraturgenomgangen har det artificiellt intelligens-baserade
verktyget intric anvands for att dversatta engelsksprakiga vetenskapliga artiklar till svenska.
Oversattningarna har fungerat som stod for att bedoma materialets relevans i forhallande till
studiens forskningsfragor. All tolkning, analys och bearbetning av innehallet har genomforts
av uppsatsforfattaren. Al har &ven anvénts som hjalpmedel vid transkribering av intervjuer,
aven har Al verktyget intric. Ljudfiler har automatiskt omvandlats till text, varefter
uppsatsforfattaren granskat och justerat materialet for att sékerstédlla korrekthet och

anvéandbarhet infor analys.

3.8 Reflexivitet och forforstaelse

Kritik mot kvalitativ forskning handlar ofta om att resultaten kan vara for subjektiva, da de till
stor del bygger pa forskarens egna uppfattningar och intressen. Bryman (2018) argumenterar
for att kvalitativa studier ar svara att replikera pa grund av den Gppna och ofta flexibla
fragestallningen som utvecklas under datainsamlingen. Denna flexibilitet innebér ocksa att
resultaten kan styras av forskarens egna intressen och bakgrund, vilket kan leda till en viss grad
av bias. | detta fall har uppsatsforfattaren en yrkesbakgrund inom kvalitet och
verksamhetsutveckling, och har dven uppdrag att stodja den arbetsgrupp som studien fokuserar
pa. Denna dubbla roll innebar en 6kad risk for att forfattarens egen vardeposition — exempelvis
en i grunden positiv installning till 6kad standardisering inom socialtjansten — kan ha paverkat

bade datainsamling och analys. Samtidigt har denna narhet till faltet gett en fordjupad forstaelse
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for kontexten och de praktiska forutsattningarna. For att hantera den potentiella paverkan har
uppsatsforfattaren varit medvetna om sin forforstaelse och genomfort l6pande reflexiva
diskussioner under hela skrivprocessen. Genom att aktivt problematisera sin roll och tydliggora
sina utgangspunkter har risken for snedvridna tolkningar kunnat minska, &ven om den inte helt

kan uteslutas

4. Resultat

| resultatkapitlet presenteras de centrala fynden fran intervjuerna med familjebehandlarna.
Kapitlet struktureras utifran identifierade teman, sdsom anpassning, standardisering och
kvalitet, och ger en sammanstallning av respondenternas upplevelser och insikter gallande

behandlingsarbetet.

Anpassning
De intervjuade familjebehandlarna beskriver hur anpassning ar en central del av vardagsarbetet
i socialtjansten. En genomgripande observation ar att behandlarna ofta maste justera sina
arbetsprocesser baserat pa den unika dynamiken i varje familj. Det handlar om att anpassa
tidsintervaller, antal traffar och ibland &ven samarbeta med externa aktorer, exempelvis skolan,
for att battre mota klienternas behov. Flera respondenter beréattar att anpassning sker utifran
den upplevda situationen och att metoden inte alltid kan utforas enligt en fast mall. Till exempel
séger en behandlare:
""Alltsa, det dr lite olika. I KIBB tdnker jag att dd kan man ju liksom uppehalla sig vid ndagot
tema langre. Om jag tanker att har marker jag att jag nog inte riktigt natt fram eller jag ar
inte riktigt i hamn och jag behover liksom lagga in ndgonting annat. D& ar man ju ocksa i
den &nda fri att gora det. Ibland kan det ju vara tvartom. Jag kanske ser att de har har
jattebra koll pa de har sakerna. Da grottar jag ju inte ner mig mer an nodvandigt i det".
En annan respondent uttrycker:

"Det ar nastan vanligare att vi maste anpassa an att kora en metod fran A till O"
En annan respondent séger;

"Det dr ju en sak om jag har en familj som dr med pd tdaget, da tdnker jag att jag kan gora

det har. Men sa kanske jag har en familj, som inte ar lika med. Hur ska jag da na det har
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malet? Vad behover jag gora da? Sa tanker jag. Sa det &r inte bara att jag kor det héar, utan

jag tinker ocksd vart dr de nagonstans”.

Det framgar ocksa att anpassningar sker bade medvetet och omedvetet. Nagra behandlare

beréttar att de stannar upp och reflekterar — att de "lagar efter lage™ — for att sdkerstélla att

eventuella avsteg fran metoden inte kompromissar med metodens centrala komponenter. En

behandlare formulerar detta enligt f6ljande:

” Det kan ju vara viktigt sen att inte fullstindigt trasha en metod och séga att den hdr funkar

ju inte. Men nar man ar medveten kan man forsta att anledningen till att det har kanske inte
blev klockrent var for att jag frangick metoden. Eller sa ar det precis tvartom, det var pa

grund av att jag frangick som jag kunde anvinda det mesta av innehdllet”.

Vidare framkommer att de intervjuade behandlarna ofta kombinerar standardiserade metoder
med individuella anpassningar. Det anges att man ibland tar in mekanismer fran en metod och
anpassar dem till andra sammanhang, till exempel genom att tillampa en version med tydliga
faser men med Gppet utrymme for individuella justeringar. Pa sa satt beskriver behandlarna en
vardag dar flexibiliteten att anpassa insatsen ar integrerad i den dvergripande strukturen for
arbetet. Pa fragan hur mycket avsteg en behandlare gor fran FFT metoden och anda tanka att
hen fortfarande kér FFT? Behandlare B:

"Det beror pd. For nagonstans tinker jag i huvudsak dd, Jag har ett sdant exempel ddr vi fick
in ett uppdrag pa renodlad FFT och vi insag redan pa uppstarten att det har kommer inte ga.
Jag kommer inte fa hit den har pojken om vi ska kéra tillsammans med mamma for det var
mor och son. Och jag erbjod pojken att starta upp sjalv. Bara individuella samtal med honom
men anda att involvera mamman efterhand. Sa dar kunde vi varva och det blev &nda FFT-
samtal. Men dar frangick jag ju metoden delvis och dar kan jag kanna ibland att jag maste

kunna géra det for att de vi méter och jobbar med det dr dem det ska bli bra for”.

Om att gora avsteg fran KIBB, sa har sager en behandlare:
I: Nej, vi kunde inte jobba med att de ska erkanna valdet. Men vi gor resten. Det kdnns som
att man tar bort en ganska vital del av... Jag skulle inte ta bort en sadan stor del, da ar det
inte KIBB. Sen skulle jag kunna anpassa liksom... Foraldern kanske inte kan ta ordet

misshandel i sin mun. Men hen kanske kan tillsta att hen har gjort barnet illa. Hen tar
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ansvar. Hen har gjort fel. Sa kan jag jobba pa. Med ord och sadana saker. Men att

inneborden dndd madste pd ndagot vis hinga med”

Om ofrivilliga anpassningar, sa har sager behandlare C:
“Det gdller att vara tdtt bakom ryggen eller lite bredvid. Sd att man inte springer fore. For
det tror jag att vi ofta gor. Jag kanske har mina ganger planerade. Och tanker, det har vill
jag ge dem och det kommer bli s himla bra, téanker jag. Och sen sa ser jag, nej men de ar
inte med mig! Fan! Vi hade en san bra 6vning vi skulle géra. Och da galler det ju sa har, vad
gor jag nu? Och da &r det ju liksom, jag kan ju inte sdga, men ni borde ju fatta det har. Jag
har ju planerat det har. Utan da galler det ju bara...Vi far fejda ut det har och sa far vi
liksom, och jag far ju ndgonstans ocksa lagga det pa mig. Jag kan ju inte lagga det pa dem

eller den”.

Standardisering

Intervjuerna visar att standardisering uppfattas som en central och 6vervdagande positiv
komponent i behandlarnas vardag. Behandlarna framhaller att tydliga ramar och gemensamma
arbetssatt skapar stabilitet, rattssakerhet och jamlikhet i métet med familjerna. Manga betonar
att fasta inslag som tjanstemannamaten och uppstarter ger struktur och hjélper till att halla
arbetet pa ratt spar. Flera respondenter beskriver hur standardiserade metoder fungerar som ett
slags vagledning i komplexa situationer. | och G menar att metoder bidrar med "riktning och
fokus", vilket underlattar planering och malstyrning. E betonar att "evidensbaserade metoder
ger tydliga riktlinjer och bygger pa vetenskap", vilket starker behandlarnas trygghet i arbetet.
G uttrycker att det &r en fordel att ha gemensamma metoder i teamarbetet:

"Det ar lattare i samspel med min kollega vad jag ska ta. Att vi vet att det ar de har sidorna

vi ska géra, de har évningarna. Du gor det dar och jag gor det dar."

Hen reflekterar ocksa dver balansen mellan struktur och flexibilitet:

"Empiriskt vet jag att det de far ger skillnad. Men det jag kan slita med ibland &r det dar att
plocka russinen ur kakan och det ska ge samma effekt. Jag har lite svart med det. Samtidigt
kan jag se vinster i att inte behdva folja nagot fran A till O sa strikt. Men det &r ocksa latt att

ga vilse."

Anvandningen av gemensamma metodramar beskrivs ocksa som ett sétt att starka samarbete,

delat ansvar och tillit inom teamet. Behandlarna I, B och C menar att nar flera arbetar utifran
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samma grund Okar forutsdttningarna for samordning. G lyfter att "om socialtjansten kan
beskriva vad den gor, starks samverkan och tilliten" — vilket ocksa gor det lattare att
kommunicera insatser externt.
Samtidigt lyfter flera behandlare att arbete utan en fast metod kan vara krdvande. | séger:
"Egentligen kréver ju att jobba utan en tydlig metod ju pa ett satt mer av en som behandlar.
Da maste du skapa den dér sista strukturen sjalv."

F uttrycker att franvaron av en metod paverkat hen negativt:
"Jag har i mitt sjalvfortroende tappat att nej, men jag kan nog inte sa mycket dverhuvudtaget.

Jag far kampa riktigt med mig sjalv att jag duger ens en gang."

Flera intervjupersoner vittnar om att en metod ger ett slags stodjande ramverk — men att det
samtidigt ar viktigt att kunna anpassa innehallet. F sager:
"Jag foredrar ju om jag skulle ha haft nagon modell. Och det ser jag ju nu nar jag har
Trappan. Jag vet vad jag ska folja, men jag anpassar efter barnet jag méter.”
Trots det positiva med struktur finns det ocksa kritik mot en alltfor strikt tillampning. B varnar
for att arbetet kan bli "for rigid" och déarmed svart att anpassa till individuella behov. C menar
att evidenshaserade metoder ibland riskerar att ta 6ver styrningen fran familjens behov:
"Vi kanske springer for fort.”

Flera behandlare papekar att metoden maste passa bade behandlare och familj. E understryker
att "standardiserade metoder kan riskera narvaron”, och H framhaller att det &r svart att
anvanda en metod man inte tror pa. Slutligen lyfter | faran i att vissa behandlare kan gémma
sig bakom en metod och darigenom undvika att méta familjens faktiska behov.

"Ar man fel personlighet s& kan man gémma sig bakom en metod och bara vara strikt. D&

kan det bli valdigt begransande och inte till hjalp."

G uttrycker ocksa oro for brist pa nationell jamlikhet:

"Valdigt fa metoder kors lika fran norr till soder inom socialtjansten i Sverige."

C tillagger att vissa metoder inte tar hojd for den komplexitet som finns i manga arenden, dar

flera personers behov &r inblandade.
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En annan risk som ndmns &r att standardiserade metoder kan skapa orealistiska forvantningar.
H menar att det finns en forestallning om att "bara man far en metod som &r riktad mot aktuellt

problem sa l6ser sig problemet”, vilket inte alltid stimmer.

Kvalitet

| intervjuerna framkommer att kvalitet inom familjebehandling uppfattas som en
mangfacetterad och levande process. Behandlarna beskriver kvalitet bade som metodtrogenhet
och som formagan att reflektera, anpassa och folja upp behandlingsinsatserna 6ver tid. Det
handlar om att arbeta systematiskt — men ocksa om att vara narvarande, engagerad och foljsam
i motet med familjerna.

Behandlare C uttrycker att kvalitet innebar att ha "en ram, nagot att halla sig i", vilket skapar
stabilitet i arbetet. Planering och eftertanke lyfts fram som avgdrande komponenter.
A menar att "att ta sig tid att planera och reflektera™ mojliggor for kontinuerliga justeringar
av insatsen. B utvecklar detta:

"Jag har metoder och modeller forankrade, att jag ser till att jag bade har tid att férbereda,
dels efter ett samtal men ocksa ha tid att ta in — lat saga FFT, nya ron, ny forskning... att jag
har tid att journalfora, reflektera, dra arenden i team, ta in annan kunskap, att ha

handledning. Alla de har sakerna ar for mig kvalitet."

Att folja upp behandlingen genom konkreta matt och aterkoppling fran familjen ses ocksa som
en viktig del i kvalitetsarbetet. E betonar att "skattningar visar pa forflyttning", vilket mojliggor
en mer systematisk bedémning av framsteg. Flera andra behandlare, sdsom B, D och E, lyfter
att kvalitet ocksa handlar om att klienter vill atervanda, att de upplever forandring och att
samarbetet med socialsekreterare fungerar battre. D formulerar det sa har:

"Jag ser det som en framgang nar foraldrar vill komma tillbaka till mig. Nar jag hor att

foraldrar faktiskt tanker annorlunda. D4 tanker jag att d har jag natt fram."

Andra behandlare — bland dem G, C och D — betonar att de fordndringar som sker i familjernas
vardag ar det tydligaste mattet pa kvalitet. Det handlar om observerbara forbattringar, men
ocksa om hur de uppfattas av omgivningen:

"Nar narstaende ser forandring, da har nagot verkligen hant."
Avslutsfasen beskrivs som sarskilt viktig, bade for behandlarens reflektion och for att ge

familjen en kénsla av progression. C sager:
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"Det blir bra att ge tillbaka till familjen. S& har var det nér vi startade, och nu ar vi har. Det
vi har gjort har gett ndgot. Och visa pa det."

Flera respondenter kopplar kvalitet till hur inkluderande och lyhort arbetet ar. H beskriver det
som att "allas delaktighet" — bade familjens och natverkets — skapar trygghet och starker
insatsen. D uttrycker det som:

"Kan vi fa dem att kanna att vi ar till for dem — det ar nog kvalitet."

For att kunna leverera insatser av hog kvalitet betonar manga vikten av ratt forutsattningar i
arbetet. Det handlar om kunskap, tydliga mal, handledning och tid. F, D och B namner att det
kravs utbildning och trygghet i sin yrkesroll for att kunna arbeta sakert och effektivt. A papekar
att "professionellt omdéme™ maste fa utrymme i komplexa situationer.

En annan aspekt som lyfts ar betydelsen av att klientens egen upplevelse av nytta tas pa allvar.

H sager: "Jag kan inte utga ifran vad jag ar néjd med om jag inte har nagot satt att forsta vad
de ar néjda med."
Hen jamfor det traffande med ett klassiskt serieskamt:
"Jag tanker alltid pa den dér Kalle och Hobbe. Jag har lart Hobbe att vissla. Ah, kan han
vissla? Det har jag ingen aning om."

Kunskap, Larande, Relation och Tillit

Kunskap och larande framstar i intervjuerna som fundamentala byggstenar for arbetet med
familjebehandling. Behandlarna beréattar om hur de kontinuerligt utvecklar sina metoder och
utbyter erfarenheter med kollegor, vilket starker bade deras yrkeskompetens och formagan att
etablera fortroendefulla relationer med klienterna. En behandlare uttrycker sitt larande med

orden: "iaktta, se och lara, sno och glo"

Detta uttalande fangar den intima process genom vilken manga nykomlingar inom
socialtjansten lar sig genom observation och praktiskt utbyte — en process som bidrar till att
skapa trygghet i vardagen.

Erfarenhetsutbytet sker dven genom att behandlarna plockar in material fran etablerade

metoder. En annan respondent sager:

31



"Ja, for det ar val det man gor lite idag, att man plockar delar ur olika. Som med en kollega
nu sa kor jag en familj och da ar det tryggare barn och da gjorde vi en 6vning och forst da

forstod jag att det var harifran den évning kom ifran."

Flera behandlare papekar dven betydelsen av att kontinuerligt utbyta erfarenheter och att arbeta
kollektivt for att starka den gemensamma kunskapen i teamet. Genom exempelvis temadagar,
teamtraffar och APT-moten ges mojlighet att dela med sig av insikter och att diskutera olika
arbetssatt. Samtidigt betonas att den personliga innebdrden av att ta ansvar for sitt eget larande
— att kontinuerligt soka nya insikter och reflektera 6ver sina insatser — ar av central betydelse
for att starka den professionella kompetensen.

Flera medarbetare beskriver hur gemensamma mdtesforum — sdsom uppstarter och
tjanstemannamoten — inte bara skapar struktur i arbetet utan ocksa fungerar som arenor for
gemensam reflektion och metodutveckling.

Manga uppger att dessa moment fungerar som fasta hallpunkter i arbetet och underlattar det
professionella samtalet om mal och metod. Samtidigt lyfter flera behandlare att brist pa en
tydlig inskolning, véagledning eller metodstod vid kan skapa osakerhet och forsvara larandet.
Det finns dven énskemal om att ledningen borde erbjuda en tydlig introduktionsstruktur for
nya medarbetare, garna med en konkret metod att borja arbeta utifran. Nagra menar ocksa att
tid for handledning och reflektion fore och efter samtal bor vara en del av standardiserat

arbetssatt — nagot som inte alltid hinns med i praktiken.

Vid sidan av kunskap och larande framhalls relation och tillit som centrala faktorer. Alla de
intervjuade behandlarna betonar starkt vikten av att bygga relationer med klienterna.
Intervjuerna belyser att flera behandlare, inklusive I, F och E, betonar vikten av att ha en

"fingertoppskansla" och vara "inlyssnande". Detta gor det majligt for behandlarna att forsta

familjernas behov och reagera pa dem pa ett satt som bygger fortroende.

B framhdaver dven att familjens rost ska vara "lika viktig som socialtjanstens”, vilket starker
deras delaktighet och engagemang i behandlingsprocessen. A och G understryker dessutom att
motivation fran familjens sida ar grundlaggande for arbetets framgang. A uttrycker detta som
att "motivation ar svart att jobba utan", vilket framhaver vikten av att bade behandlare och

familj &r engagerade i processen.
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Enligt B bidrar det att “férmedla hopp" till en positiv och framatriktad atmosfar, och detta
beskrivs som en nyckelkomponent i att bygga relationer. Nyfikenhet, som beskrivs av A och
D, hjalper behandlarna att forsta familjens unika situation och dynamik. C betonar ocksa vikten
av "Oppenhet och transparens” i behandlingsprocessen, vilket skapar en kénsla av

forutsagbarhet och trygghet for klienterna.

“Familjerna ska inte bli 6verraskade néir de kommer”. D papekar att behandlaren bor strava
efter att arbeta for jamlikhet och samarbete snarare &n att agera som en "myndighetsperson".
Aven | tar upp att en 6vning i en metod ocksa kan leda till okad tillit just genom évningen i
sig. | detta fall att foraldrar och barn forbereder och rollspelar innan de sammanfors:
“Det dr ett schysst sdtt att vi pratar igenom forst. Det dr inte sd att vi ska samspela och sen
misslyckas. Utan man snarare skapar goda forutsattningar for att lyckas. Vi pratar om vad

du ska gora, precis som med barn. Vi pratar inte om vad du inte ska gora. ”

Detta med delaktighet &r centralt, menar H, som uttrycker det som att: “ndr de forstar hur de
skulle vilja ha det sd ror de sig ditat, sd gott de kan.”
Vidare beréttar H:

“Alltsa det var en mamma eller en familj som jag pratade med féljde ju upp med drenden
som vi hade haft kontakt med tidigare. Och det téanker jag fortfarande sa mycket pa att hon sa
det att man vill bli dugligforklarad. Allts& att nar man kommer s vill man pa nagot satt
borja i dnden att man dndd duger. Annars sa kommer man bara kimpa emot.”

Behandlar B uttrycker sig om hur hen ofta borjar sin kontakt med familjen:

"Min férhoppning dr ju att alla familjer kinner igen sig i uppdraget. Annars har vi
misslyckats nagonstans. De ska kanna igen sig. Men att sedan i lugn och ro fa satta egna ord
pa Det har behdver vi. Vad tycker de ar prio ett? Hur vill de prioritera? Vart ska vi borja?
Och hur ska vi na dit? Och sen titta ocksa pa redan fran bérjan, vad tycker den har familjen
fungerar bra? For det ar ocksa att inge lite hopp. Och sen titta pa hur kan vi jobba for att
bibehalla det.”

H beréttar:
“Alltsa jag har vdl alltid egentligen tinkt att de ska fd prova mig. Alltsd att man ska mota
upp dem i nagonting riktigt. Jag har aldrig riktigt funnit mig till ratta i att man liksom bara

tar en tid, gar igenom uppdraget och bokar en ny tid, utan jag vill lite komma igang. Alltsa sa
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att de ser, ja, det ar lite s& har vi gér har. Hur blir det liksom for dem? Och ocksa en liten

mojlighet att 6ppna upp for att om det inte kdnns bra.”

Sammanfattningsvis visar intervjuerna att familjebehandlarna verkar i en vardag dar
anpassning, standardisering, kvalitet, samt kontinuerligt larande och relationer &r starkt
sammankopplade. Behandlarna anpassar sitt arbetssatt — bade planerat och intuitivt — for att
mota familjers unika behov, samtidigt som standardiserade metoder skapar nodvandig struktur
och forutsagbarhet. Kvalitet ses som en helhet dar tydlig planering, aterkoppling, reflektion
och fortlépande kompetensutveckling ar avgorande. Dessutom betonas att uppbyggnaden av
fortroendefulla relationer och 6msesidig tillit &r centrala for att insatserna ska vara verksamma

och skapa verklig forandring.

5. Analys

| detta kapitel presenteras och tolkas studiens empiriska resultat i relation till de bada
forskningsfragorna. Syftet ar att identifiera centrala monster och teman i hur medarbetare
inom familjebehandling upplever och hanterar spanningen mellan standardiserade metoder
och individuella anpassningar, samt hur kvalitet i arbetet forstas och bedoms.

5.1 Analys forskningsfraga 1

Hur hanterar socialtjanstens medarbetare inom familjebehandling balansen mellan féljsamhet

till standarder och individuell anpassning i behandlingsarbetet?

Det ar tydligt i materialet att medarbetarna i stor utstrackning ser positivt pa standardiseringens
roll inom familjebehandlingen. Flera av de intervjuade beskriver hur standardiserade metoder
skapar en grundtrygghet och fungerar som en professionell ram som mojliggér gemensam
forstaelse, kvalitetssakring och rattssdakerhet i arbetet. Standarder som metoder, mallar eller
strukturerade bedémningsinstrument ses som nagot som kan kommuniceras utat — bade till
kollegor och klienter — for att tydliggora vad insatsen innehaller och vad den bygger pa. Detta
ligger i linje med Wollters (2019) resonemang om att professioner med tydliga kdrnmetoder

ofta uppfattas som mer legitima i allméanhetens 6gon. Sé&rskilt fér nyanstallda beskrivs
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standardiseringen som ett viktigt stod for att forsta yrkesrollen och skapa trygghet i arbetet,
vilket ocksa framkom i respondenternas 6nskemal om béttre introduktionsstruktur.

Denna grundtrygghet kan ocksa forstas genom paradoxteorin (Smith & Lewis, 2011, 2022),
dar standardisering fungerar som ett svar pa kravet pa stabilitet och konsekvens i arbetet — det
organisatoriska benet i den sad kallade organisationsparadoxen. Genom att tydliggora
professionella normer minskar standardisering risken for godtyckliga beslut och stérker
rattssékerheten.

Samtidigt uttrycker manga av medarbetarna farhagor over att en alltfor strikt tillampning kan
leda till att det méanskliga motet reduceras till ett mekaniskt genomférande. Detta &r en kritik
som dven Bornemark (2018) for fram, dar hon varnar for att kvalitetsarbete tenderar att
reduceras till det som &r matbart, vilket i forlangningen riskerar att urholka professionellt
omdome. Har uppstar den centrala spanningen mellan standardisering och flexibilitet — en
paradoxal relation dar bada sidor & nodvandiga men till viss del motstridiga. Enligt
paradoxteorin l6ses denna spanning inte genom att valja sida, utan genom att utveckla en
both/and-perspektiv, dar professionella lar sig leva med och balansera motstridiga krav.

| praktiken hanterar behandlarna detta genom olika former av anpassning. Respondenterna
beskriver hur de justerar metoders upplagg, sprak och struktur beroende pa klientens
forutsattningar — till exempel genom att férenkla moment, hoppa Over steg eller kombinera
delar fran olika metoder eller program. Dessa forandringar sker ofta med syfte att bevara
metodens verksamma delar samtidigt som den gors tillganglig for den enskilda familjen.
Anpassning beskrivs bade som ett medvetet, reflekterat val och som nagot mer intuitivt, dar
behandlaren agerar utifran erfarenhet och situationens krav.

Detta gar att forstd genom Hasson och Schwarz (2017), som beskriver tre kvalitetsdimensioner
i anpassning: passform, syftesdverensstammelse och grad av proaktivitet. | materialet framgar
exempel pa samtliga tre — dar behandlare ibland anpassar for att mota praktiska begransningar,
men ocksa for att klienten ska kunna tillgodogora sig innehallet. Samtidigt framkommer att
vissa justeringar sker reaktivt, som losningar pa akuta utmaningar, snarare an utifran planerad
reflektion. Det vacker fragor om hur val metodens syfte och kérna bevaras.

Flera respondenter efterfragar darfor strukturer som mojliggér kontinuerlig reflektion,
metodhandledning och kollegial dialog — vilket visar pa ett behov av organisatoriskt stod for
att omvandla anpassning till ett medvetet och kunskapsbaserat handlande.
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Behandlarna uttrycker ocksa en stravan efter att arbeta i enlighet med evidensbaserad praktik
(EBP), déar forskningsstdd, erfarenhet och klientens behov vdgs samman (Socialstyrelsen,
2019). Balansen handlar alltsa inte om att folja en manual slaviskt eller att avvika godtyckligt
— utan om att navigera mellan metodféljsamhet och situationens krav med professionellt
omdome. Detta bekréftas i tidigare forskning som pekar ut just denna balans som avgodrande
for kvalitet i socialt arbete (Bjork, 2017; Avby & Melke, 2022).

Flera behandlare ndmner vikten av att géra “lagom” mycket anpassning, vilket kan forstés
genom begreppet ambidexteritet — formagan att hantera stabilitet och forandring samtidigt
(Smith & Lewis, 2022; Andriopoulos & Lewis, 2009). | detta sammanhang innebér det att
behandlaren behdver kunna vara bade metodtrogen och situationsanpassad.

Samtidigt lyfter vissa respondenter risken for att anpassning blir for omfattande eller sker utan
reflektion. Att "plocka russinen ur kakan" eller "laga efter lage" beskrivs ibland som en
nodvandighet — men riskerar att leda till att metodens syfte gar forlorat. Forskare som Avby
(2015) och Fogelgren & Johansson (2016) varnar for att professionellt omdéme kan urvattnas
om det inte vilar pa teoretisk forstaelse och systematisk reflektion. Detta understryker behovet
av kollektiva larmiljoer dar professionella kan forankra sina beslut i gemensam kunskap.

Aven Lauris (2023) visar hur socialarbetare tvingas balansera formella krav och verkliga
behov. Nar dokumentation, tidsramar eller malstyrning kolliderar med verkligheten, beskriver
praktiker hur de ibland gor selektiva val for att arbetet ska fungera. Det stoder denna studies
resultat om att anpassningar kraver organisatoriskt utrymme — inte bara individuellt ansvar —

for att bli meningsfulla.

I linje med Taylor och Whittaker (2018) bekraftar resultaten att beslut i socialt arbete formas i
skarningspunkten mellan struktur och intuition. Behandlarnas val paverkas av bade metoden,
klientens respons och organisationens stodstrukturer. Darfor blir faktorer som handledning,
kollegial reflektion och tid avgoérande for att uppratthalla kvalitet i det professionella
beslutsfattandet.

En viktig aspekt som framkommer &r skillnader mellan erfarna och nya behandlare.
Nyanstéllda uttrycker ofta en stérre bendgenhet att halla sig strikt till manualer — vilket kan ses
bade som ett stod i osdkerhet och ett satt att forsta yrkesrollen. Mer erfarna behandlare tycks

ha storre trygghet i att justera arbetssétt, vilket visar pa ett mognat professionellt omdome.
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Detta stods av Wallander (2022) och Avby (2018), som betonar att expertis i socialt arbete
vaxer fram Over tid, i dialog mellan erfarenhet, teori och reflektion.

Sammanfattningsvis visar analysen att behandlarna inte betraktar standardisering och
anpassning som motsatser, utan som tva samverkande verktyg. Det ar forst nar dessa balanseras
genom reflekterad praktik och stodjande organisationsstrukturer — sasom handledning,
teamlarande och metodforum — som det blir mojligt att uppna hallbar och kvalitativ
familjebehandling.

5.2 Analys forskningsfraga 2

Hur kan kvaliteten i socialtjanstens familjebehandling bedémas och varderas pa ett satt som
tar hansyn till bade evidensbaserade standarder, individens unika behov, och det

professionella omdomet?

En tydlig motséttning som framtrader i materialet ar klyftan mellan de objektiva, kvantitativa
matverktyg som anvéands for att bedoma kvalitet, och de subjektiva, klientcentrerade
erfarenheter som flera av vara respondenter lyfter fram som avgorande. Detta dilemma speglar
tidigare forskning (Bornemark, 2018), som visar att en mekanisk métning riskerar att exkludera
avgorande dimensioner sasom relation, delaktighet och empati. Det teoretiska antagandet ar att
en evidensbaserad praktik behéver inkludera bade "harda" och "mjuka™ indikatorer for att fullt
ut spegla kvalitet i socialt arbete.

Blom och Morén (2012) utvecklar begreppet kvalitet genom att dela upp det i tva centrala
dimensioner: kvalitet pa tjanster och kvalitet i livskvalitet. | intervjuerna framtrader den
objektiva matningen — exempelvis strukturella resurser, standardiserade processer och métbara
resultat — som en viktig del av att sékerstélla grundlaggande rattssakerhet och likvérdighet,
vilket koordinerar med kvalitet pa tjanster enligt Blom och Morén (2012). Samtidigt framhaller
de att kundens eller klientens subjektiva upplevelse av hur insatserna paverkar vardag, hélsa
och vélbefinnande (kvalitet i livskvalitet) maste tas in i beddmningen. Detta understryker
vikten av att komplettera de kvantitativa matten med kvalitativa indikatorer, sasom klienternas
berattelser och deras upplevelse av trygghet och relationen till behandlaren.

| intervjuerna betonas att kvalitet inte méats enbart genom metodféljsamhet utan ocksa genom
att folja klientens utvecklingsprocess, till exempel genom att observera om de "verkligen tanker

annorlunda™ efter behandling och genom att klienterna sjalva aterkommer. Wollter (2019)
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understryker att kvalitet inom socialt arbete ar en dynamisk och mangfacetterad process dar
kvalitet inte enbart kan reduceras till fasta matetal. | stallet &r det interaktionen mellan olika
kéllor — formella, vetenskapsbaserade standards och den lokala férankringen genom klienters

och medarbetares erfarenheter — avgérande.

Avby och Melke (2022) betonar vikten av en hallbar kunskapsorganisation dar kontinuerlig
reflektion och larande &r centrala. | intervjuerna framkommer att behandlare lagger stor vikt
vid att “ta sig tid att planera och reflektera”, vilket dr nodvandigt for att kunna anpassa metoden
efter klienternas specifika behov. Detta visar pa att kvalitet, sett ur medarbetarperspektiv, inte
bara handlar om att uppfylla standarder utan ocksa om att skapa en kultur dar tyst och explicit
kunskap kontinuerligt fangas och utvecklas. Sarskilt nyanstallda beskriver ett behov av
tydligare strukturer for inskolning och metodhandledning, vilket visar att organisatoriska ramar

ar avgorande inte bara for att styra, utan aven for att stodja larande och trygghet i yrkesrollen.

Hjérpe (2017) problematiserar att en ensidig betoning pa métbara siffror riskerar att forenkla
den komplexa verkligheten i socialt arbete. Flera behandlare uttrycker att det skulle kdnnas
"jattetokigt" att enbart utga fran egna preferenser eller en strikt méatbar process, eftersom viktiga
dimensioner som professionellt omdome och den personliga relationen kan ga forlorade. Detta
gor det tydligt att en dverdriven kvantifiering riskerar att dolja de mjuka kvalitetsaspekterna,

vilka darfor maste balanseras med kvalitativa matmetoder.

Elg et al. (2015) argumenterar for att kvalitet inom socialt arbete behover utvérderas utifran
offentliga véarden som réttvisa och jamlikhet. Detta perspektiv kompletterar analysen genom
att forstarka att matmetoderna inte enbart bor fokusera pa tekniska och kvantitativa aspekter
utan aven vilja fanga hur vl insatserna méter medborgarnas krav och samhalleliga vérderingar.
Med andra ord, kvaliteten bor ses i samband med hur tjansterna bidrar till delaktighet och
legitimitet, vilket dven aterspeglas i vikten av brukarinflytande i intervjusvaren.

Intervjuerna kan tolkas som att en lyckad behandlingsinsats tycks forutsétta en balans mellan
tre nyckelkomponenter: standardisering som skapar struktur, individanpassning som sékrar
relevans, och det professionella omdomet som végleder anpassningen. Resultaten pekar pa att
det finns en dynamik dar bade harda, standardiserade matt och mjuka, subjektiva indikatorer
maste samexistera for att en helhetsbedomning av kvaliteten i familjebehandling ska vara

meningsfull. Denna holistiska kvalitetsforstaelse &ar i linje med bade lagstiftning
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(Socialtjanstlagen 2001:453, SOSFS 2009:11) och de teoretiska perspektiv som har lyfts fram
av Blom och Morén (2012), Wollter (2019), Avby och Melke (2022), Hjérpe (2017) samt Elg
et al. (2015).

Denna balansmodell konkretiseras i figur 5.1, dar de tre nyckelkomponenterna —
standardisering, individanpassning och professionellt omdéme — samverkar for att mojliggéra
verklig kvalitet i behandlingsarbetet. Figuren fungerar inte enbart som en visuell illustration,
utan som en analytisk ram som fortydligar hur behandlare vaxlar mellan fasta strukturer och
flexibel anpassning. Det professionella omdomet utg6r navet i denna rérelse, och empirin visar

att detta omdome aktiveras just i motet mellan metod och verklighet.
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Figur 5.1: En egenutvecklad modell. Pyramiden visualiserar de centrala komponenterna som tillsammans skapar

verklig kvalitet.

X Ly ; Standardisering &r den fasta strukturen i behandlingen som sakerstéller
+ \ll +

m rattssakerhet och en jamn, evidensbaserad metod for bade behandlare och
Klient.
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‘* Anpassning till klienten innebér flexibilitet dar metoder justeras utifran
-.i individens behov, erfarenheter och aterkoppling, med fokus pa klientens

Anpassning till egen upplevelse och syn pa resultat.
den unika klienten

L Professionellt omddme handlar om behandlarens erfarenhet och
—,@: reflektion som styr nér och hur standardiserade metoder ska anpassas for
Professionellt en effektiv och meningsfull insats.
omdoéme

Verklig kvalitet ar en helhetsbedémning som balanserar evidensbaserade

((/") standarder med individanpassning, dar professionellt omddéme och

klientens upplevelser &r centrala. Det handlar inte bara om matbara
Verklig kvalitet . . . . .

resultat, utan ocksa om relationer, delaktighet och unika behov, i en

dynamisk process med feedback, reflektion och kontinuerligt larande for

hallbara resultat.

5.3 Forutsattningar for balans och kvalitet

For att den balans mellan standardisering, anpassning och professionellt omddme som beskrivs
i foregdende avsnitt ska kunna fungera i praktiken, kravs vissa organisatoriska forutsattningar.
Detta kapitel analyserar de strukturella och kulturella ramar som mojliggor — eller begransar —
behandlarnas handlingsutrymme och déarmed deras formaga att uppratthalla verklig kvalitet i

arbetet.

En spanning som trader fram i materialet &r konflikten mellan formella organisatoriska krav
och det professionella handlingsutrymmet. Riktlinjer och standardiserade processer syftar till
att skapa rattssakerhet och enhetlighet, men intervjuerna visar att de ibland begransar

behandlarnas mojlighet att agera flexibelt utifran klientens behov.

Kunskap, larande och relationer framstar som centrala komponenter for att evidensbaserad
praktik ska fungera i familjebehandling. Blom och Morén (2012) och Socialstyrelsen (2019)
betonar att kvalitet inte enbart bygger pa metodféljsamhet, utan kraver en levande
organisationskultur dar larande, reflektion och professionellt omdéme star i centrum. Detta
behover stodjas av ett ledarskap som mojliggor erfarenhetsutbyte och kontinuerlig

kunskapsutveckling.
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Behandlarna beskriver hur det verkliga larandet ofta sker genom informella och
situationsbundna processer. Uttryck som "sno och glo" eller "se och lara" anvands for att
beskriva hur kunskap formas i vardagen — genom observation, reflektion och samtal med
kollegor. Samtidigt framkommer att franvaron av en tydlig inskolning kan skapa osakerhet hos
nya medarbetare, vilket understryker behovet av organisatoriskt stod for att larandet ska bli
tillgangligt for alla.

Denna form av vardagslarande, som &dven betonas av Hasson och Schwarz (2017), visar att
praktisk kunskap utvecklas genom sténdig dialog och gemensam reflektion, snarare &n genom
manualer och formella riktlinjer. Ledarskapets roll lyfts fram av flera respondenter som
avgorande. Regelbundna teamtréffar, forelasningar och strukturerade reflektionstillfallen ar
viktiga for att utveckla metoder och dela erfarenheter. Nar ledningen aktivt framjar
kompetensutveckling — t.ex. genom introduktionsprogram, aterkommande reflektionstillfallen
och majlighet till handledning — skapas ett sammanhang dér bade standarder och flexibilitet
kan samexistera — vilket ligger i linje med Nordesjoet. et al. (2022) som betonar ledarskapets

betydelse for implementering av evidensbaserade arbetssatt.

Det blir tydligt att det varken racker med professionell erfarenhet eller strikt metodtilldmpning,
utan att dessa maste integreras. En behandlare uttrycker att det ar viktigt att "ha nagot att halla
sig 1", men samtidigt kunna gora kreativa anpassningar i relation till klienten. Denna
balanspunkt majliggors endast inom en organisation som tillater larande, kritisk reflektion och
kontinuerlig metodutveckling. Figur 5.2 synliggor de organisatoriska komponenter som krévs
for att denna balans ska kunna uppsta. Kultur, ledarskap och struktur utgér horn i en modell
dar professionellt handlingsutrymme kan frodas under ratt forutsattningar. Det som i
intervjuerna beskrivs som handledning, kollegial reflektion och larandemiljéer motsvarar
direkt det som modellen identifierar som en larande kultur och stédjande styrning. Pa sa satt
visar figuren inte bara vad som behdvs, utan ocksa vad som riskerar att utebli i organisationer

dar dessa forutsattningar brister.

Sammanfattningsvis visar bade teori och empiri att kvalitet i familjebehandling kraver
organisatoriska forutsattningar dar reflektion, erfarenhetsutbyte och larande ar sjélvklara delar
av arbetskulturen. En ledning som framjar dialog, struktur och flexibilitet & avgorande for att
det professionella omdomet ska fa utrymme — vilket i sin tur mojliggor att evidenshaserade

standarder tillampas pa ett verkligt anpassat och meningsfullt satt.
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Detta illustreras i pyramidmodellen (figur 5.2), dar de tre organisatoriska hdrnen — en larande
kultur, tydlig ledning och styrning samt organisatoriska forutsattningar — lyfts fram som

avgorande forutsattningar for att kvaliteten enligt figur 5.1 ska kunna uppnas.

oa Kultur

Kvalitet
och
larande

Ledning
e A och
Organisation mmmmmm .
T \Y./ styrning

] ~
< >

Figur 5.2: En egenutvecklad modell. Pyramiden visualiserar de viktiga organisatoriska férutsattningar som

behovs for att mojliggora for medarbetare att uppréatthalla kvalitet i sitt behandlingsarbete.

Kultur handlar om att skapa en larande och reflekterande miljo dar éppen

o dialog och erfarenhetsutbyte uppmuntras. En sadan kultur vardeséatter
a kritiskt tdnkande och utvecklar professionellt omdéme, vilket &r
Kultur avgorande for evidensbaserat arbete.

Ledning och styrning ska vara tydlig och stodjande, med klara riktlinjer
/ \ och mal men ocksa flexibilitet for initiativ. Ledningen ansvarar for att
\ / underldtta kompetensutveckling och skapa ramar for reflektion och

Ledning och  \idareutveckling av arbetet. Detta mojliggor att evidensbaserade
styrning
standarder kan anpassas efter praktiska behov.
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Organisationen ger en stabil struktur och resurser som bade stédjer

-
I EmEmE standardisering och framjar praktisk metodutveckling genom intern
| 1 1 |
N - - utvardering och kompetensutbyte. Den langsiktiga hallbarheten
Organisation underlattar formellt och informellt Idrande.
' | pyramidens mitt syns hur kultur, ledning & styrning och organisation
** tillsammans skapar forutsattningar for hog kvalitet i familjebehandling,

_ genom en balans mellan standardisering och flexibilitet samt
Kwalitet och

ldrande kontinuerligt larande.

Tillsammans utgdr kultur, ledarskap och organisatorisk struktur en modell for hur kvalitetsideal
kan omsattas i praktiken. Det racker inte med evidensbaserade metoder — hela organisationen
maste stodja larande, reflektion och anpassning (Hasson & Schwarz, 2017; Nordesjo et al.,
2022).

Verklig
/ kvalitet \
/N e M\ Anpassning till den
zr’gg;s:]‘zneu}' -@- L E.i \unika klienten
/ 4 \ \
..-.-'. /A\ Ledning och
Organisation mmm / styrnin
9 TTIE \ \Y./ yrning

Figur 5.3: En egenutvecklad modell. Pyramiden illustrerar hur medarbetarna hanterar balansen mellan
standardisering och anpassning i relation till de forutsattningar rent organisatorisk som behovs for att pa helhet

utveckla en kvalitets och larande kultur.
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Figur 5.3, Verklig kvalitet och larande organisation, sammanfor de tidigare figurerna och visar
hur standardisering, anpassning och professionellt omdéme samverkar med organisatoriska
forutsattningar. Kvalitet uppstar i detta samspel — inte genom metodf6ljsamhet i sig, utan
genom en reflekterande, stédjande kultur.

Empirin har belyst kultur och kollegial reflektion, medan ledarskap sallan namnts explicit. Det
antyder att ledarskap ofta verkar indirekt, genom strukturer och normer snarare &n direkt
styrning. Modellen fangar darmed bade det uttalade och det underliggande som kravs for

hallbar kvalitet i praktiken.

6. Resultatdiskussion

| denna diskussion sammanfattas de centrala insikterna fran studien och satts i relation till

tidigare forskning och teoretiska perspektiv.

6.1 Resultatdiskussion forskningsfraga 1

Hur hanterar socialtjanstens medarbetare inom familjebehandling balansen mellan

foljsamhet till standarder och individuell anpassning i behandlingsarbetet?

| analysen har ledarskap och organisatoriska forutséttningar lyfts fram som viktiga faktorer for
att mojliggdra balans mellan standardisering och anpassning, sarskilt i de teoretiska modeller
som utvecklats. Det kan darfor framsta som en paradox att ledarskap inte blev ett starkt tema i
intervjumaterialet. Detta tolkar uppsatsforfattaren som ett uttryck for att ledarskapets paverkan
ofta sker indirekt — genom hur strukturer, kultur och prioriteringar formas — snarare an genom
direkt instruktion. Det stérker behovet av att i framtida studier mer systematiskt underséka hur
just ledarskap pa olika nivaer paverkar professionellt handlingsutrymme, reflektionskultur och

metodutveckling.

Resultaten i denna studie bekraftar och nyanserar tidigare forskning kring den centrala
paradoxen inom socialt arbete: behovet av att kombinera standardisering med individuell
anpassning. Tidigare studier (Bjork, 2017; Skillmark & Oscarsson, 2020; Ponnert & Svensson,
2016) har visat att standardisering ofta fungerar som en garant for réttssakerhet och kvalitet,

men att den i praktiken séllan tillampas utan modifiering. Denna uppsats starker den bilden,
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men nyanserar den ocksa genom att synliggora att anpassning sker pa olika satt och av olika
skal. Behandlarna anvénder standarder bade som stéd for kvalitet och som nagot de ibland
maste tanja pa for att hantera klienters komplexa behov — men graden av medvetenhet i dessa
anpassningar varierar. Detta aktualiserar Hasson och Schwarz (2017), som argumenterar for
att inte alla anpassningar ar av samma vérde. De lyfter fram tre viktiga dimensioner: passform,
syftesoverensstammelse och proaktivitet. En anpassning som svarar mot organisationens
resurser eller klientens sarskilda behov (praktisk och filosofisk passform) kan starka kvaliteten
— men bara om den samtidigt ar férenlig med metodens syfte. Studien visar att behandlare
ibland tvingas gora forandringar som snarare ar reaktiva svar pa yttre patryckningar an
genomténkta strategier, vilket enligt teorin kan riskera att urholka metodens effektivitet. Har
blir reflektion, handledning och ett stédjande organisatoriskt klimat avgorande for att
anpassningar ska vara bade meningsfulla och hallbara. Resultatet understryker darmed behovet
av att inte bara mojliggora flexibilitet, utan ocksa skapa strukturer som stodjer en medveten

och larande praktik.

Det som utmarker denna studie ar att den bidrar med en mer differentierad forstaelse av hur
socialarbetare sjalva uppfattar, motiverar och navigerar anpassningen — nagot som tidigare
forskning ofta har beskrivit mer normativt. Genom att utga fran familjebehandlares egna roster
och konkreta exempel visar studien att anpassningarna ofta sker som forsok att ¢versétta
standardiserade metoder till klientens sammanhang. Det sker dock inte alltid med full reflektion
eller koppling till metodens programlogik. | vissa fall tycks anpassningen snarare drivas av
tidigare vana, tidspress, otydliga ramar eller organisatoriska forvéantningar — nagot som &ven
Skillmark (2023) uppmarksammar i sin beskrivning av hur socialarbetare intar olika positioner
gentemot standardisering. Den vanligaste positionen ar den "férhandlade"”, déar standard och
anpassning balanseras pragmatiskt — men aven mer rutinmassiga eller icke-reflekterade avsteg
forekommer. Det innebér att anpassning i praktiken bade kan vara en aktiv, kunskapsbaserad
strategi och ett uttryck for vardaglig pragmatism eller organisatorisk realitet. Detta vécker en
viktig fradga: kan anpassning i vissa fall anvandas for att maskera osakerhet eller bristande
metodforstaelse snarare an utgora ett uttryck for fordjupat professionellt omdéme? Det
forstndmnda speglar den reflekterande praktik som exempelvis Avby (2015) och Héglund
(2025) lyfter fram som noédvandig for hallbar kunskapsutveckling. Det senare — alltsa nar
anpassning sker omedvetet, slentrianmassigt eller pa grund av otydlig metodforstaelse — kan

snarare innebéra en risk for att kvaliteten urholkas. Det illustrerar behovet av organisatoriska
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strukturer som ger utrymme for kontinuerlig reflektion, aterkoppling och dialog om

metodtillampning — sa att anpassningar blir medvetna snarare an bara nédvéndiga.

Detta perspektiv forstarks av Evaldsson (2024), som beskriver kvalitet i socialt arbete som en
paradoxal praktik dar spanningen mellan standardisering och flexibilitet inte gar att 16sa, utan
maste hanteras aktivt och medvetet. Hon lyfter fram att kvalitetsutveckling vilar pa tva delvis
motstridiga logiker: en som stravar efter struktur, likvardighet och rattssakerhet, och en annan
som kraver flexibilitet, kontextkanslighet och anpassningsférmaga. Evaldsson menar att
organisationer inte bor forsoka eliminera denna spanning, utan i stallet skapa forutsattningar
dar praktiker far stod att navigera den. Denna studie visar pa samma behov: behandlarna
uttrycker att de standigt maste balansera mellan regelverkets krav och klienternas individuella
behov, ndgot som bekraftar Evaldssons tes att kvalitet i socialt arbete formas i denna paradoxala

vaxelverkan.

Ett viktigt kunskapstillskott som denna studie erbjuder ar forstaelsen av det professionella
omddmet som en dynamisk process, formad av bade erfarenhet och organisatoriska villkor.
Tidigare forskning (Wallander, 2022; Fogelgren & Johansson, 2016) har varnat for att
professionellt omddme ibland anvénds for att rattfardiga individuella tolkningar som inte vilar
pa beprévad kunskap. Denna studie bekraftar att det finns en sadan risk — sarskilt nar
anpassningen sker utan stod av kollegialt larande eller reflekterande forum. Detta riskerar att
skapa en situation dar oreflekterad anpassning uppfattas som professionalism, trots att den i
praktiken kan bottna i otydlighet kring metodens k&rnkomponenter. Professionellt omddéme
framstar darfor inte som en garanti for kvalitet i sig, utan som nagot som maste forankras i

kunskap, handledning och en medveten organisationskultur.

Studien starker ocksa tidigare forskning som pekar pa komplexiteten i professionellt
beslutsfattande. Taylor och Whittaker (2018) framhaller att socialarbetare sallan enbart
tillampar fardiga metoder mekaniskt, utan behdver tolka och vdga samman olika
kunskapskallor i en ofta osdker och snabbt fordnderlig kontext. Detta syns dven har, dar
behandlarna beskriver att de anvander bade formella standarder och sin egen erfarenhet och
intuition for att skapa meningsfulla behandlingsinsatser. Taylor och Whittaker (2018) pekar

dessutom pa risken for att beslutsfattande kan bli defensivt om organisationen inte erbjuder
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tillrackligt stéd — nagot som dven i denna studie identifieras som en potentiell svaghet nar
anpassning sker utan tillracklig kollegial forankring.

En relaterad fraga som vécks ar i vilken utstrackning brukares livssituation faktiskt later sig
méatas, och om det d&r givet att standardiserade verktyg begransar utrymmet for
individanpassning. I uppsatsen har det funnits en viss tonvikt pa kritik mot standardiseringens
effekter, men flera forskare (t.ex. Skillmark & Oscarsson, 2020) visar att verktyg som BBIC i
praktiken ofta anvands mer som flexibla ramverk an som styrande manualer. Det tyder pa att
standardisering och professionellt omdéme inte maste std i motsats till varandra. Snarare
handlar det om hur verktygen tillampas, och vilken reflektion som omgérdar deras anvandning.
Att vissa delar av brukarens situation &r svara att kvantifiera innebéar inte nédvandigtvis att de
ar oméatbara — men det kraver en medvetenhet om vilka aspekter som fangas i standardiserade
indikatorer och vilka som riskerar att falla utanfor. Detta forstarker behovet av att se
kvalitetsmatning som en process dar bade kvantitativa och kvalitativa inslag samspelar, och
dar det professionella omdomet fungerar som en brygga mellan struktur och mansklig

komplexitet.

Samtidigt vécker resultaten fragor kring hur organisatoriska stodstrukturer faktiskt bor
utformas for att mojliggora ett sadant professionellt omdome i praktiken. Studien visar att
reflektion, handledning och kollegial dialog &r centrala faktorer — men det framkommer inte
mer konkret hur dessa strukturer bor se ut for att langsiktigt stodja evidensbaserad praktik. Det
framstar darmed som ett omrade for vidare forskning och utveckling: hur kan organisationer
skapa systematiska, forankrade former for larande och metodstdd som bade starker

metodtrogenhet och framjar anpassningsférmaga?

Sammanfattningsvis visar studien hur standardisering och flexibilitet inte behdver ses som
motsatser i det sociala arbetets praktik, utan snarare som delar av samma verklighet som
behandlare hela tiden behdver forhadlla sig till. Genom att lyfta fram behandlarnas egna
berattelser och konkreta exempel synliggors hur balansen mellan struktur och anpassning
hanteras i vardagen, ofta under tidspress och i komplexa situationer. Studien ger darmed en
fordjupad forstaelse for hur dessa professionella avvagningar faktiskt ser ut — inte i teorin, utan

i praktiken. Dessutom visar arbetet hur paradoxteori kan fungera som ett anvandbart verktyg
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for att forstd de motstridiga krav som behandlare stalls infér, och hur det professionella

omdomet blir avgorande i att navigera dessa spanningar.

6.2 Resultatdiskussion forskningsfraga 2

Hur kan kvaliteten i socialtjanstens familjebehandling bedémas och varderas pa ett satt som
tar hansyn till bade evidensbaserade standarder, individens unika behov och det professionella

omdomet?

Denna studie bekraftar tidigare forskning som visar att kvalitetsbeddmning inom socialt arbete
ar komplex och mangdimensionell. Resultaten tyder pa att behandlare upplever en brist pa
kvalitetsindikatorer som speglar det som é&r professionellt meningsfullt — exempelvis
relationens barighet, anpassningsférmaga och klientens subjektiva upplevelse. Detta ligger i
linje med Bornemarks (2018) kritik mot ett ensidigt fokus pa matbarhet och stoder Blom och
Morén (2012), som framhaller att bade strukturell kvalitet och upplevd livskvalitet behover
vagas in. Studien tillfor dven ett praktiskt perspektiv genom att synliggora hur kollegial
reflektion, handledning och vardagslarande anvands som strategier for att framja kvalitet i det
dagliga arbetet — nagot som kan ses som en konkretisering av Socialstyrelsens (2019) modell
for evidensbaserad praktik. Darigenom framtrader reflektion och erfarenhetsutbyte inte bara
som stodjande inslag, utan som integrerade delar av det praktiska kvalitetsarbetet.

Vidare starker studien idén om att kvalitet inte kan frikopplas fran sin kontext. Behandlarnas
beskrivningar visar hur organisatoriska strukturer — sasom ledarskapets stod och mojligheter
till gemensam reflektion — &r avgdrande for att kvalitetsarbete ska fungera i praktiken. Detta
innebar ett bidrag till diskussionen om att kvalitetsarbete bor bygga pa en situationsbaserad
modell dar professionellt omdéme, klientperspektiv och organisatoriska forutsattningar

samverkar.

En viktig slutsats ar att denna studie inte bara bekréftar kdnda dilemman i tidigare forskning
utan ocksa nyanserar bilden genom att konkret visa hur behandlare hanterar
kvalitetsutmaningar i praktiken. Resultaten pekar pa att kvalitet i familjebehandling forstas som
en dynamisk balans mellan standardisering och flexibilitet, dar professionellt omdéme och
organisatoriska forutsattningar spelar en central roll. Den teoretiska kopplingen till Blom och
Morén (2012), Bornemark (2018), Wollter (2019) och Socialstyrelsens (2019) modell starks

ytterligare av empiriska exempel som visar hur dessa teorier tar form i vardagspraktiken.
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Sérskilt framtrddande &r hur studien lyfter fram reflektion som en aktiv kvalitetsindikator samt
ledarskapets och kollegialitetens betydelse for att mojliggora detta. Studien bidrar déarmed till
forskningen genom att operationalisera kvalitetsbegreppet och tydliggora samspelet mellan
teori och praktik. Den visar ocksa att kvalitet inom socialt arbete inte ar statisk utan formas i
en kontinuerlig dialog mellan metod, erfarenhet och kontext. Detta samspel visualiseras i figur
5.3, som integrerar foregaende modeller i en helhetsstruktur. Modellen tydliggor hur
behandlare hanterar spanningen mellan standardisering och anpassning, samtidigt som den
pekar pa de organisatoriska villkor som maste vara pa plats for att detta ska fungera hallbart
over tid. Det blir sarskilt tydligt att kvalitet i praktiken inte kan uppsta isolerat — utan kréaver att
individniva, professionskompetens och organisatorisk styrning samverkar. Figuren blir darmed
ett konkret verktyg for att forsta hur teori och empiri méts i en praktisk kontext.

Fynden nyanserar ocksa tidigare forskning om kvalitetsbedémning genom att bekrafta det
Lauri (2023) beskriver: att EBP-idealet &r svart att tillampa i praktiken, sérskilt eftersom manga
insatser som anvands dagligen saknar den typ av strikt vetenskaplig evidens som EBP
foreskriver. Behandlarna i denna studie beskriver hur de forsoker kompensera for detta genom
kollegial reflektion och ett aktivt professionellt omdome, vilket Lauri framhaller som en
nodvandig motvikt till en annars strikt styrningslogik. Lauri papekar dven att kvalitetsarbete
ofta tenderar att reduceras till dokumentation — ndgot som ocksa framkommer har, nar
behandlarna uttrycker att mycket av det som méts inte speglar den "verkliga kvaliteten" i motet

med klienten.

Detta resonemang forstarks ytterligare av Hjarpe (2020), som i sin studie visar hur krav pa
kvantifiering och métbarhet inte enbart paverkar hur kvalitet bedéms, utan ocksa hur det
dagliga arbetet organiseras och prioriteras. Hjarpe beskriver hur méatkulturen ofta leder till en
okad administration och en fokusering pa det som &r latt att rakna — exempelvis antal insatser,
moten eller utférda bedomningar — snarare an pa det som uppfattas som kvalitativt men
svarmatbart, sasom relationens djup eller klientens upplevelse av meningsfullhet. Hon belyser
ocksa hur socialarbetare utvecklar strategier for att hantera dessa krav, exempelvis genom att
anpassa sina arbetsprocesser for att uppfylla administrativa mal, men ocksa hur detta kan skapa
frustration nér deras professionella arbete reduceras till statistik. Detta perspektiv speglar de
erfarenheter som framkommer i denna studie, d&r behandlarna uttrycker att mycket av det som

dokumenteras inte fangar karnan i deras arbete och dar kvalitetsbedéomningen ibland upplevs
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som missvisande. Genom att koppla dessa fynd till Hjarpes analys blir det tydligt att
kvalitetsarbete inte bara handlar om vad som maéts utan ocksda om hur matningens logik
paverkar sjalva verksamheten — nagot som ytterligare problematiserar idén om kvalitet som

nagot objektivt och métbart.

Sammanfattningsvis visar denna studie att kvalitet i socialtjanstens familjebehandling inte kan
reduceras till ett fast matt eller en fardig mall, utan maste férstds som en levande process dar
evidens, professionellt omdéme och individens unika behov vags samman. Studien bekréftar
tidigare forskning som pekar pa svarigheterna att tillampa evidensbaserade standarder i
praktiken, men den tillfér ocksa viktiga nyanser genom att visa hur behandlare sjalva navigerar
detta landskap. Sarskilt framtradande ar hur reflektion och kollegial dialog fungerar som
kvalitetsbarande inslag — inte som komplement, utan som en del av kdrnverksamheten.
Samtidigt synliggors hur organisatoriska ramar, sasom ledarskap och styrningslogik, bade
mojliggor och begransar kvalitetsarbetet.

Ett centralt bidrag fran denna studie ar visualiseringen av hur teori och praktik kan férenas i
vardagen genom en modell som integrerar struktur, flexibilitet och reflektion. Genom att
kombinera forskningsperspektiv. med behandlares erfarenheter skapas en mer konkret
forstaelse av vad kvalitet innebar i en komplex verksamhetskontext. Studien tydliggor ocksa
att kvalitetsbedémning i praktiken inte enbart ar en teknisk fraga — utan en etisk, relationell och

organisatorisk process som kraver forutsattningar for dialog, férankring och larande.

7. Metoddiskussion och kritisk reflektion

Detta avsnitt diskuterar studiens metodval och genomférande i relation till dess syfte och
forskningsfragor. Fokus ligger pa styrkor och begransningar i forskningsdesignen, urvalet,
datainsamlingen och analysarbetet. Vidare problematiseras forskarens roll och forforstaelse,
samt hur dessa faktorer kan ha paverkat resultatet. Syftet ar att ge en transparent och reflexiv

redogorelse for de metodologiska évervaganden som har praglat studien.
Valet av kvalitativ metod och tematisk analys har méjliggjort en djup forstaelse for hur

familjebehandlare uppfattar och hanterar balansen mellan standardisering och individuell

anpassning. Den induktiva ansatsen skapade utrymme for att identifiera monster i empirin utan
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att forutsatta teoretiska ramar i forvag, vilket starker validiteten. Samtidigt innebar tolkningarna
ett krav pa hog reflexivitet och medvetenhet om forskarens paverkan.

Analysen genomfordes manuellt, utan kodningsprogram som NVivo, vilket kan ha paverkat
den systematiska hanteringen av data. A andra sidan gav den analoga metoden med post-it-

lappar en visuell dverblick som underlattade tematisering och djup forstaelse.

Urvalet bestod av en sjdlvselekterad grupp fran samma arbetsplats, vilket begrénsar
generaliserbarheten. Deltagarnas gemensamma organisatoriska kultur, rutiner och ledarskap
kan ha fargat deras uttryck om anpassning och standardisering. Resultaten bér darfor tolkas
som kontextspecifika snarare dn representativa for hela socialtjanstens familjebehandling i
Sverige. Den homogena konstellationen riskerar att forstdrka gemensamma normer och
antaganden, vilket kan gora det svart att sarskilja generella monster fran lokalt betingade
forhallanden. Sjélvselektionen kan dessutom ha attraherat dem med sarskilt starkt engagemang
for evidensbaserad praktik, vilket potentiellt snedvrider bilden av det “genomsnittliga”
forhallningssattet. Trots dessa begransningar bidrar de djupgaende insikterna fran en val insatt
grupp till studiens trovardighet (Bryman, 2018), men for att 6ka Gverforbarheten foreslas

framtida studier inkludera flera arbetsplatser och yrkesroller.

En reflektion kring intervjufrdgorna &r att de mdjligen var nagot styrande, vilket kan ha
paverkat svarens innehall och inriktning. Detta kan ha begréansat deltagarnas mojligheter att
fritt uttrycka andra perspektiv, vilket ar en viktig aspekt att beakta vid tolkning av resultaten.

Uppsatsforfattarens egen bakgrund inom omradet gav forforstaelse som bidrog till tolkningen,
men utgor ocksa en potentiell kalla till bias. En medveten och reflekterande hallning har darfor
efterstravats genom hela forskningsprocessen for att minska paverkan och sakerstélla

trovardighet.

8. Praktiska implikationer och bidrag

Detta avsnitt presenterar de praktiska konsekvenserna av studiens resultat samt de bidrag

studien ger till bade yrkespraktiken och kunskapsutvecklingen inom familjebehandling.

Resultaten fran denna studie visar tydligt att balansen mellan standardfoljsamhet och

individuell anpassning ar central for kvaliteten i socialtjanstens familjebehandling. Denna
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insikt har viktiga praktiska konsekvenser for hur verksamheten organiseras, hur metodstod
utformas och hur kompetensutveckling planeras. For att starka behandlarnas mojligheter att
forena evidensbaserade riktlinjer med professionellt omdéme bor socialtjansten utveckla
styrdokument och strategier som uttryckligen integrerar dessa bada perspektiv.

Ett forsta steg kan vara att revidera befintliga metodstod och inkludera konkreta exempel pa
hur anpassningar kan gdras utan att dventyra metodens evidenshaserade karna. | stéllet for att
se standardisering och flexibilitet som motpoler, kan styrdokumenten beskriva en
“anpassningslogik™ dér vissa justeringar ar tillaitna och till och med nddvéndiga for att
uppratthalla kvalitet.

Vidare visar studien att reflektion och kollegialt larande &r centrala for att sdkra kvalitet. Darfor
bor verksamheten formellt erk&nna reflektion som en del av kvalitetsarbetet och skapa
strukturer for kontinuerlig handledning, erfarenhetsutbyte och reflektionsforum. Den modell
som studien presenterar — dar reflektion betraktas som en kvalitetsindikator i sig — ger ett

praktiskt verktyg for att starka bade metodtillampning och flexibilitet.

Pyramidmodellen som presenteras i studien ar inte enbart en teoretisk illustration utan kan
anvandas som ett praktiskt reflektionsverktyg i vardagen. Genom att regelbundet reflektera
Over hur arbetet balanserar mellan standardisering, individanpassning och professionellt
omddéme, kan behandlare och arbetsgrupper fa syn pa styrkor och utvecklingsomraden i sina
metoder. Modellen kan tillampas vid handledning, teammoten eller utvecklingsdagar som en
strukturerad checklista for att sakerstélla att alla viktiga dimensioner uppmarksammas. Pa detta
satt bidrar modellen till att skapa en gemensam forstaelse och starker det kollegiala larandet
och den kontinuerliga kvalitetssékringen.

Utbildningsinsatser bor ockséa fokusera pa att inte bara lara ut evidensbaserade metoder, utan
aven utveckla behandlarnas formaga att anvanda sitt professionella omdome pa ett reflekterat
och systematiskt sétt. Har &r fallbaserade diskussioner, kollegiala larandecirklar och évningar
I att balansera standard och anpassning vardefulla metoder.

En annan viktig implikation &r att verksamheten bor utveckla nya typer av indikatorer som
fangar bade metodfoljsamhet och klienters subjektiva upplevelser. Dessa kan utformas i dialog
med brukare och praktiker for att sékerstalla att bade harda och mjuka aspekter av kvalitet

beaktas. Studieresultaten pekar ocksa pa vikten av att forbattra mojligheterna for klienter att ge
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aterkoppling pa behandlingen, exempelvis genom enkla digitala verktyg eller systematiska
aterkopplingssamtal.

For att skapa hallbara forutsattningar for kvalitativt familjebehandlingsarbete &r det viktigt att
organisationen aktivt stodjer bade det formella och det informella larandet. Taylor och
Whittaker (2018) framhaller att professionellt beslutsfattande inte enbart bygger pa individuell
expertis, utan ocksa pa tillgang till en strukturerad miljc dar reflektion och gemensam
kunskapsutveckling mojliggors. Detta innebédr att socialtjdnsten, utéver att erbjuda
evidensbaserade metodstdd, bor investera i regelbundna handledningsforum, kollegial
reflektion och kompetensutveckling. Genom att skapa utrymme for behandlare att diskutera
dilemman och lardomar fran praktiken kan organisationen minska risken for att beslut fattas
defensivt eller isolerat, och i stéllet starka en kultur dar bade standardisering och flexibilitet
hanteras pa ett medvetet och professionellt sétt.

Sammanfattningsvis indikerar studien att kvalitet i arbetet formas i samspelet mellan struktur,
anpassning och reflektion. Resultaten pekar ocksa pa att organisatoriska faktorer — sasom
tydligt ledarskap, en reflekterande kultur och flexibilitet i metodanvandning — kan vara viktiga
forutsattningar for att detta samspel ska bli mojligt. Genom att lyfta reflektionens betydelse

bidrar studien med ett perspektiv pa hur kvalitet kan forstas och utvecklas i praktiken.

9. Slutsatser

| slutsatsen sammanfattas studiens viktigaste resultat i relation till syfte och forskningsfragor.
Fokus ligger pa de overgripande insikter som framkommit genom analysen samt de

implikationer dessa har for praktiken.

Syftet med denna studie har varit att férsta hur familjebehandlare inom socialtjansten hanterar
balansen mellan standardisering och individuell anpassning i det praktiska arbetet, samt att
diskutera hur denna balans kan forstas som en grund for att utveckla kvalitetsmatt som fangar
komplexiteten i socialt arbete. Studien har belyst en central paradox i socialtjanstens vardag —
dar behandlare forvéntas folja standardiserade och evidensbaserade metoder, samtidigt som de

maste mota klienters unika behov och forutsattningar.
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Resultaten visar att behandlare inte véljer antingen standardisering eller flexibilitet, utan att de
i praktiken ofta tillampar en bade—och-strategi. Standardiserade metoder anvands som struktur
och végledning, men anpassas kontinuerligt for att vara meningsfulla i det enskilda klientmotet.
Det professionella omddmet fungerar har som ett avgérande verktyg for att balansera mellan
metodfoljsamhet och anpassning, vilket ligger i linje med paradoxteorin (Smith & Lewis, 2011,
2022). Erfarna behandlare forefaller ha storre trygghet i att géra dessa avvéagningar, medan

nyare medarbetare tenderar att halla sig narmare manualer och riktlinjer.

Studiens andra forskningsfraga har fokuserat pa hur kvalitet inom familjebehandling kan
forstas och matas. Analysen visar att kvalitet inte kan reduceras till indikatorer pa
metodfoljsamhet eller kvantitativa resultat. Istallet framstar kvalitet som en dynamisk process
som formas i samspelet mellan evidensbaserade ramar, professionell erfarenhet och individens
behov. Centrala komponenter for kvalitetsutveckling ar aterkommande reflektion, kollegialt
larande och organisatoriskt stod — faktorer som séllan méts i traditionella uppféljningssystem
men som enligt respondenterna ar avgérande for arbetets langsiktiga hallbarhet och effektivitet.
For att utveckla anvandbara kvalitetsmatt kravs darfor en bredare forstaelse av vad som skapar
varde i behandlingsarbetet. Kvalitet bor ses som ett multidimensionellt begrepp dér dven

professionellt handlingsutrymme, klientupplevelse och organisatorisk kontext inkluderas.

Studien bidrar med en fordjupad forstaelse for hur paradoxen mellan standardisering och
anpassning hanteras i praktiken, och hur denna spénning kan betraktas som en naturlig del av
professionellt socialt arbete. Genom att tillampa paradoxteori pa familjebehandling i
socialtjansten tydliggors att spanningen inte ar ett problem att 16sa, utan en realitet att hantera
genom reflektion, kollegial dialog och flexibilitet. Det teoretiska bidraget ligger i att synliggdra

denna balansakt som en central aspekt av kvalitetsarbete inom socialt arbete.

Forslag till vidare forskning
e Hur kan strukturerade reflekterande forum och kollegiala l&randeprocesser
implementeras i den dagliga praktiken for att konkret stodja behandlares formaga att
balansera evidensbaserade metoder med individanpassning?

e Hur upplever klienterna kombinationen av standardiserade och individanpassade

insatser, och vilka matmetoder kan utvecklas for att fanga bade "harda" indikatorer
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(t.ex. metodféljsamhet och maluppfyllelse) samt "mjuka” indikatorer (t.ex. klientens
upplevelse och relationens kvalitet) av kvalitet?
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Bilaga 1 — Intervjufragor

Intervjumall for familjebehandlare

Beddmningsstrategier och arbetets grundvalar

1. Hur narmar du dig vanligtvis en ny klient eller ny familj?

Vilka faktorer vager tungt i ditt initiala beslutsfattande kring val av behandling?

Vad behover du veta for att kunna avgora hur du ska arbete/forhalla dig till klienten/familjen?

Standardiserade metoder och individuell anpassning
2. Vilka for och nackdelar ser du med standardisering? Vad tanker du att det fyller for syfte?

3. Anvander du nagra standardiserade arbetssétt eller metoder i ditt arbete med klienter? (kan

vara struktur, metod, processteg eller aktivitet)
Vilka &r de och hur hjélper de dig i ditt dagliga arbete?
Hur balanserar du mellan att folja dessa metoder och gora justeringar/anpassningar?

Nar behover du andra eller franga det standardiserade arbetssatten, vad ar det du oftast behdver

justera/andra pa? Varfor? Hur avgér du vad du kan andra pa?

4. Nar en klient inte passar in i de vanliga metoderna, hur hanterar du det?

Kan du ge ett exempel pa en situation dar du behovde anpassa metoden?

Hur blev det? Har du exempel nar det gatt bra och nar det inte gatt sa bra

Hander det att du inte utgar fran en metod? Vad vagleds du av da?

Vad ténker du kring programteori och hur anvander/hanterar du det i ditt behandlingsarbete

Hur delar ni med er av erfarenheter ni lar er av dessa avvagningar?

Medskapande och Relationens betydelse

5. Vad téanker du om relationens betydelse i behandlingsarbetet?

Vad ér viktigt enligt dig for att kunna bygga goda relationer med familjerna?
Vad ar det som skapar och bygger tillit enligt dig?

Vad tror du familjerna tycker &r viktigt for att de ska kanna foértroende och tillit till dig men

aven till socialtjansten i stort?
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Hur engagerar du klienter/familjer i planeringen och genomfdrandet av insatser? Hander det
att du involverar andra i arbetet? Hur tanker du kring det och vilken betydelse det kan ha for

resultatet?

Kan du ge ett exempel dér en klient eller familj/anhtriga/andra har bidragit till en 16sning eller

process i behandlingen? Beratta!

Struktur och organisation
6. Finns det strukturer pa din arbetsplats som underlattar ditt behandlingsarbete?
Vilka? Pa vilket satt underlattar de ditt arbete?

Finns det strukturer som forsvarar ditt arbete/att utfora ditt arbete? Vilka ar det, ge exempel?

Pa vilket satt forsvarar de/hindrar dig i ditt arbete med familjer

Kvalitet och larande

7. Hur definierar du kvalitet inom ditt arbete?

Vad anser du &r kvalitet?

Vilka komponenter anser du bidrar till hég kvalitet/framgang i behandlingen?

Finns det nagra avgorande faktorer i ditt arbete, det som ror dig, din person, metod, struktur

eller organisation som du ser som extra viktiga?
Hur vet du att du har levererat en insats av god kvalitet?

Vad skulle vara relevant att mata, tanker du?
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