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Sammanfattning 

Syftet med studien är att undersöka hur LSS-handläggare arbetar med delaktighet för Barn med 

funktionsnedsättningar i utredningar kring LSS insatser som rör barnet. Teorin utgår från 

Shiers delaktighetsmodell som utgår från fem delaktighetsnivåer och 3 steg; öppningar, 

möjligheter och skyldigheter. Metoden utgjordes av en kvalitativ metod där fem 

semistrukturerade intervjuer med LSS-handläggare, som arbetar med barnutredningar för barn 

med behov av LSS-insatser, genomfördes. Intervjuerna analyserades med en tematisk analys. 

Resultatet visar på att det inte finns någon klar definition av vad barns delaktighet innebär. 

LSS-handläggarna hade en bild av vad delaktighet innebar för barnet i utredningar som, men 

den bilden var svårt att omsätta i verkligheten. Det fanns flertalet faktorer som utgjorde 

möjligheter och hinder för att göra barn delaktiga i de utredningar som rör barnet. De 

möjligheter som framkom från resultatet var att relationen till barnet och vårdnadshavare 

upplevdes som en möjlighet för att uppnå barnets delaktighet, men även organisatoriska 

faktorer spelade in för att möjliggöra delaktighet. Den tredje faktorn som LSS-handläggarna 

upplevde som en möjlighet för barns delaktighet var anpassningar av information och miljön 

där mötet mellan handläggare och barnet ägde rum. De hinder som framkom i resultatet för 

LSS-handläggaren för att uppnå barnets delaktighet i de utredningar som rör barnet var: bristen 

på kunskap kring alternativa sätt att kommunicera, vårdnadshavare som hinder, samt att 

organisationen även kunde upplevas som ett hinder för barnets delaktighet.  
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1. Inledning 

I barnkonventionens slås det fast att barn har rätt att bli hörda kring frågor som rör dem. Genom 

att barnet får uttrycka sina åsikter och göra sin röst hörd så blir deras behov och önskemål 

synliga och bättre beslut kan fattas utifrån barnets bästa. Om barn får möjlighet att vara 

delaktiga och att man ser de som kompetenta, egna individer, med åsikter värda att lyssna på så 

är de även mer motiverade till att vara delaktiga (Barnombudsmannen, 2021). 

Med barn menas ordagrant taget: Ur konvention avses med barn varje människa under 18 års 

ålder, om inte barnet blir myndigt tidigare enligt den lag som gäller för barnet (Karlsson & 

Ingeström, 2020). Synen på funktionsnedsättningar har förändrats, parallellt med synen på barn, 

stort under de senaste decennierna. Historiskt sett har personer med funktionsnedsättningar ofta 

diskriminerats och uteslutits från samhället (Socialstyrelsen, 2020). Personer med 

funktionsnedsättningar har befunnit sig i en beroendeställning till personer i sin omgivning och 

möjligheten att själv bestämma över sitt liv och utforma det så som man önskar, har varit kraftigt 

begränsat för en person med funktionsnedsättningar (Prop. 1999/2000:79). Fram till 1960-talet 

präglades synen på personer med funktionsnedsättningar av att de skulle gömmas undan från 

samhället för att skydda dem, men också för att skydda samhället mot dem (Socialstyrelsen, 

2020). I dagens samhälle ser vi funktionsnedsatta som aktörer med samma rättigheter som alla 

andra (Brodin, 2008). Dagens synsätt  växte sig starkt under 1980 och 1990- talet. Då mycket 

av handikapps-politiken började grunda sig på mänskliga rättigheter och rätten till 

medborgarskap.1989 antogs FN:s barnkonvention som innebar att barn med 

funktionsnedsättningar därmed gavs egna rättigheter. Barnkonventionen antogs i Sverige som 

lag 2020 som ett led i att stärka barnets position i samhället ännu mer på en samhällsnivå. Detta 

har medfört att barns rättigheter har stärkts (Barnombudsmannen, 2021). 

Lag (1993:387) om stöd och service till vissa funktionshindrade, LSS-lagen,  och de 

grundläggande principer i fråga om delaktighet, självbestämmande och inflytande skapar vissa 

utmaningar för den professionella, då barn kan ha svårare att uttrycka sina egna åsikter kring 

en insats och vad som är barnets bästa. Barnets bästa kräver en vilja att lyssna och förstå barnets 

röst. (Kunskapsguiden, 2020). LSS-lagen om stöd till vissa funktionshindrade, antogs i sin 

nuvarande form 1994, ersatte den dåvarande omsorgslagen. LSS innebar en utvidgning av lagen 

och bland annat så tillkom en tredje personkrets. Tidigare har personer med 

funktionsnedsättningar haft stöd utav socialtjänstlagen samt hälso- och sjukvårdslagen. LSS 

skulle komplettera dessa två lagarna. Tanken bakom den nya LSS-lagstiftningen var en 

humanistiskmänniskosyn som vilar på tanken att alla har lika värde  

 I Sverige beviljades år 2021 76700 personer insatser enligt LSS. Detta gäller för både barn och 

vuxna Antalet insatser uppgick till 117000. Som kan ses av statistiken är myndighetsbesluten 

många och det ställer krav på handläggaren och utredningsprocessen (Socialstyrelsen, 2022). 

Att vara delaktig innebär att man själv är med och påverkar sin situation och därmed även kan 

en viss kontroll över sitt egna liv (Socialstyrelsen, 2017). Det finns studier bland annat Larsson 

och Hultmans studie från 2019, som påvisar att arbetet med att göra barn med 

funktionsnedsättningar delaktiga i de utredningar och beslut som rör dem och att det blivit mer 
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självklart att arbeta med delaktigheten för barnet. Samtidigt så finns det även en oro för att den 

professionelle och vuxna i barnets närhet får för stort tolkningsutrymme i frågan om barnets 

delaktighet (Nordenfors, 2010). Det blir därför är det viktigt att undersöka hur LSS-handläggare 

arbetar med delaktighet i sina utredningar som rör barn. 

2. Syfte och frågeställningar 

Syftet med studien är att undersöka hur LSS-handläggare arbetar med delaktighet för barn med 

funktionsnedsättningar i utredningar kring LSS insatser som rör barnet. 

 Vad innebär barns delaktighet för LSS-handläggaren? 

 Vilka möjligheter upplever LSS-handläggaren för att möjliggöra delaktighet för barn i 

utredningar kring LSS-insatser som rör barnet? 

 Vilka hinder upplever LSS-handläggaren för att möjliggöra barnets delaktighet i 

utredningar kring LSS-insatser som rör barnet? 

3. Bakgrund 

3.1.Vad är en funktionsnedsättning?  

En funktionsnedsättning innebär att individens psykiska, fysiska eller intellektuella förmåga är 

nedsatt och att personen kan få vissa hinder i sin vardag kopplade till funktionsnedsättningen. 

Anledningarna till att en funktionsnedsättning uppstår varierar. Funktionsnedsättningen kan 

vara medfödd till följd av en sjukdom eller skada. Den kan även uppstå från skada eller olycka. 

Ibland är funktionsnedsättningen tillfällig men kan även vara hela livet. 

Funktionsnedsättningar grupperas in i tre olika kategorier: 

 Fysiska funktionsnedsättningar som kan innebära svårigheter att använda, styra eller 

balansera kroppen.  

 psykiatrisk funktionsnedsättning som kan innebära svårigheter att tolka och förstå 

sociala koder.  

 Intellektuell funktionsnedsättning kan innebära svårigheter att ta emot, förstå och 

återberätta information. Personen kan behöva mer tid på sig att tolka informationen. 

Känslighet för sinnesintryck såsom ljud och ljus är några andra svårigheter som kan 

uppstå (Carina Lenard, 2023). 

3.2 Grunderna i LSS 

LSS-lagen är en rättighetslag som innebär att personer med varaktiga funktionsnedsättningar 

ska kunna garanteras rättigheter som gör att hen kan leva på samma villkor som vi andra 

(Socialstyrelsen, 2007). Enligt 7§ LSS (SFS 1993:387) ska utformningen av de insatser som 

beviljas anpassas till individen och dennes behov för att kunna uppnå goda levnadsvillkor och 

full delaktighet i samhällslivet. För att uppnå detta ska den enskilde enligt 6§ LSS (SFS 
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1993:387) ges inflytande och medbestämmande över de insatser som ges. Barn har rätt att få 

relevant information och ges möjlighet att få framföra sina egna åsikter. Enligt 8§ LSS (SFS 

1993:387) ska dessa åsikter tillmäta betydelse i förhållande till barnets ålder och mognad. Barn 

som prövas för insatser enligt LSS ska därmed vara garanterade att de får vara delaktiga i sina 

egna prövningar. Det är viktigt för handläggaren inom socialtjänsten som prövar ärendet att 

vara medveten om och förstår delaktighet som en viktig del i processen. För att personen ska få 

rätt till en LSS-insats behöver hen enligt 7§ LSS tillhöra någon av de tre personkretsarna (SFS 

1993:387). För att få rätt till insats så får behovet inte vara tillgodosett på något annat sätt. Om 

man har en funktionsnedsättning som inte ingår i de tre personkretsarna så har man möjlighet 

att ändå söka stöd via Socialtjänstlagen (SFS 2001:453). 

3.3 De tre olika personkretsarna regleras enligt 1§ LSS: 

 

Personkrets 1 omfattar personer som har diagnostiserats med utvecklingsstörning, autism 

eller autismliknande tillstånd 

Personkrets  2 omfattar personer med betydande och bestående begåvningsmässigt 

funktionshinder efter hjärnskada i vuxen ålder föranledd av yttre våld eller kroppslig sjukdom 

Personkrets 3 omfattar personer med andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder 

som uppenbart inte beror på normalt åldrande, om de är stora och förorsakar betydande 

svårigheter i den dagliga livsföringen och därmed ett omfattande behov av stöd eller service. 

(SFS 1993: 387). Principen i LSS är att insatserna är frivilliga d.v.s. man kan aldrig tvinga en 

person till LSS insatser ifall personen inte vill ta emot insatsen. Inte heller när själva insatsen 

utförs får det finnas några inslag av tvång  

3.4 Insatser enligt LSS 

Det finns 10 olika LSS insatser som man kan söka om man har behov och kriterierna för LSS 

insatsen uppfylls. Insatserna är reglerade i 9§ LSS (SFS 1993:387). 

1) Rådgivning och annat personligt stöd som ställer krav på särskild kunskap om problem 

och livsbetingelser för människor med stora och varaktiga funktionshinder. 

2) Biträde av personlig assistens eller ekonomiskt stöd till skäliga kostnader för sådan 

assistans, till den del av behovet av stöd inte täcks av beviljade assistanstimmar enligt 

5 kap socialförsäkringsbalken 

3) Ledsagarservice: Insatsen ledsagare innebär att personen kan beviljad en följeslagare 

som följer med för att underlätta så att personen kan delta i samhällslivet och olika 

aktiviteter exempelvis sport eller för att kunna genomföra en resa. 

4) Kontaktperson: Insatsen kontaktperson är en icke professionell person vars syfte är att 

bryta isolering för personen som ansökt kring insatsen.  

5) Avlösarservice i hemmet är till för att avlasta föräldrar för återhämtning och att även 

kunna ägna sig åt övriga syskon om det finns i familjen. 
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6)  Korttidsvistelse utanför det egna hemmet är en insats för miljöombyte och återhämtning 

för föräldrarna som möjliggör. Insatsen kan användas för att bryta ett beroende mellan barn 

och förälder. Kortidsvistelse utanför hemmet kan vara ett alternativ till avlösarservice i 

hemmet. Detta behöver anpassas utifrån barnet och dess behov utifrån 

funktionsnedsättningar. 

7)  Korttidstillsyn är en insats som ska tillförsäkra skolungdom över 12 år som har föräldrar 

som arbetar, en trygg och meningsfull fritid före och efter skolans. Korttidstillsyn gäller 

även under lov när föräldrar behöver arbeta. 

8) Boende i familjehem eller bostad med särskild service för barn eller ungdomar som 

behöver bo utanför föräldrahemmet. 

9) Bostad med särskild service för vuxna eller annan särskilt anpassad bostad för vuxna  

10) Daglig verksamhet för personer i yrkesverksam ålder som saknar förvärvsarbete och 

inte utbildar sig.  

3.5 Utredningsprocessen för LSS-handläggare 

Utredningsprocessen för att kunna fatta beslut kring insatser inom LSS behöver föregås av en 

ansökan som inkommer till kommunens LSS-handläggare. När ansökan inkommit, antingen 

muntligen eller skriftligt, så inleds en utredning kring aktuell insats. Utredningen handlar om 

att ta reda på information kring personens behov och att få en helhetsbild utifrån information 

som hämtas in. En utredning ska inte göras mer omfattande än vad som krävs för att kunna 

utreda behovet av insats. Utredningens ska framförallt ge svar på tre frågor som är centrala: 

 Ingår personen i den personkrets som beskrivs i LSS? 

 Har den enskilde behov av den sökta insatsen? 

 Tillgodoses behovet (faktiskt) på annat sätt? 

För att kunna bedöma dessa frågor så behöver handläggaren ofta begära in olika intyg som 

styrker exempelvis personkretstillhörighet. Det är handläggaren som avgör vilka intyg som 

behövs för att kunna göra en korrekt bedömning. 

Efter att handläggaren prövat ärendet så fattas ett beslut. Beslutet kan vara bifall, avslag eller 

delvis avslag. Beslutet ska alltid dokumenteras och vid avslag eller delvis avslag innehålla 

information för överklagan. Efter att beslut tagits skickas sedan utredningen vidare till tilltänkt 

verkställare (Kunskapsguiden, 2022). 

3.6 Barnkonventionen och barns rätt till delaktighet  

FN konventionen eller även kallad Barnkonvention är ett rättsligt bindande dokument som 

består av bestämmelser kring våra mänskliga rättigheter. Konventionen antogs 20 november 

1989 i FN:s generalförsamling. Idag har 196 länder godkänt och förpliktigat sig att följa den. 

Sverige ratificierade Barnkonventionen 1990. 1 Januari 2020 så antogs Barnkonventionen som 
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svensk lag då man inte ansåg att det gjordes tillräckligt för att barns rättigheter skulle 

tillförsäkras. Att barnkonventionen blivit lag innebär att barns rätt har stärkts samt redan 

existerar samspelar med barnkonventionen. Barnkonventionen gäller alla barn upp till eller 

ålder av 18 år, men gäller även för vuxna utifrån att de ska respektera barns rättigheter. 

Barnkonventionen består av 54 olika artiklar samt tre tilläggsprotokoll. 4 av artiklarna: 2,3,6 

och 12 är grundpelarna i konventionen (Karlsson & Ingeström, 2020). Artikel 12 är den artikel 

som främst är aktuellt i denna uppsats. 

3.7 Artikel 12 

Innebörden i Artikel 12 i barnkonventionen är att stärka barnets rättigheter och dess ställning 

som en egen individ i samhället. Artikel 12 innebär att barn ska kunna fritt uttrycka sina åsikter 

i de frågor som rör barnet. Detta innebär inte att barnet själv får bestämma, men att barn fritt 

ska kunna uttrycka sin vilja och sina åsikter. Utifrån ålder och mognad på barnet så ska barnets 

åsikter tas i beaktande och tillmätas betydelse i de beslut som rör dem. Barnet ska ses som en 

kompetent individ med egna åsikter och att barnets delaktighet är viktigt. Artikel 12 belyser 

också rätten för barnet att inte uttrycka sin åsikt (Karlsson & Ingeström, 2020). 

 

4. Tidigare forskning 

Mycket av den forskning som gjorts kring barns delaktighet i de utredningar som rör dem själva, 

fokuserar på den traditionella socialtjänstens utredningsarbete, som utgår från en annan 

lagstiftning. Valet har ändå varit att ta med forskning även utifrån socialtjänstens andra områden 

då de har en relevans för ämnet och tillför viktig kunskap utifrån frågeställningar.  

Engwall och Hultman (2019) har i sin studie inriktat sig på en av de 10 LSS insatserna. Där har 

man tittat på delaktighet i specifika ärenden gällande korttidsvistelse. Studien bygger både på 

föräldraintervjuer och på gruppintervjuer av handläggare som arbetar inom LSS-området med 

barn. Resultatet av studien där man intervjuat handläggaren visar att barn med 

funktionsnedsättningar ofta inte får det stöd som de behövt i mötet utifrån sin 

funktionsnedsättning. Barnet blir därmed inte delaktiga och får på så sätt inte göra sin röst hörd. 

Ofta träffas handläggaren med barnet och vårdnadshavare tillsammans. I flera fall blir det 

vårdnadshavarens eller den vuxnes vilja och åsikt som för mest utrymme i utredningarna och 

styr över val av insats. Barnets egen vilja kommer sällan fram i utredningarna och inte heller 

visas hänsyn till barnets vilja i själva bedömningen. Det kan även finnas hinder utifrån 

kommunikation beroende på barnets funktionsnedsättning, som inte möjliggör att barnet kan 

komma till tals på ett tillfredställande sätt. Handläggaren i sin tur saknar relevanta metoder för 

att prata med barnet på dennes villkor (Engwall & Hultman, 2019). Vidare visar studien på att 

det blir en svår avvägning för LSS-handläggaren när vårdnadshavare och barn inte är av samma 

åsikt kring vilka insatser som barnet behöver. Vid insatsen Korttidsvistelse så var detta 

framträdande, då korttidsvistelse främst ansågs som en avlastning för familjen och inte endast 

en insats som var avsedd för barnet och dennes behov.  

Heimer et al. (2017) visar i sin forskningsstudie Rättighetsbärare eller problembärare som är 

en studie som bygger på intervjuer och dokumentation från barnavårdsutredningar, som har 

följts över tid. Resultatet visar att fokus i utredningarna förskjuts på så sätt att det är föräldrarnas 
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röst som hörs mest, istället för barnets. Studiens resultat visar också på att när barnet blir lyssnat 

på så skapas bättre förutsättningar för en utredning som ger en bättre insats utifrån barnets 

behov. 

Franklin och Sloper (2009) har i sin studie visat på att socialarbetaren har ett behov av en större 

kunskap av olika metoder att använda i samtalet och utredningar med barn som har 

funktionsnedsättningar för att göra dem delaktiga i större utsträckning. I deras studie 

intervjuades 24 föräldrar/professionella och 21 barn i åldrarna 5-18 med funktionsnedsättningar 

som yttrade sig på olika nivåer. De fann i sin studie att det fanns brister hos handläggarna i 

dessa kunskaper. De menar att involvera och göra barn med funktionsnedsättningar delaktiga i 

utredningsprocessen är ett arbete som kräver tålamod och tid. Det behövs kunskap, förståelse 

och förberedelse. De lyfter även att barn med funktionsnedsättningar inte borde ses som passiva 

och icke kapabla i att kunna uttrycka sina åsikter. utan borde istället ges bättre förutsättningar 

för att kunna vara delaktiga.  

van Biljeveld et al. (2020) studie är en litteratursammanställning som belyser både barriärer och 

möjligheterför att på så vis möjliggöra barns delaktighet i socialt arbete, så framkom det att när 

man tittade på den viktigaste faktorn för delaktighet, både från barnets och socialarbetarens 

perspektiv, så var det relationen dem emellan som möjliggjorde att delaktighet skapades. Man 

har även belyst att oftast så vill barnet vara delaktig, men att det är de vuxna som inter 

underlättar möjligheten till delaktighet. En av anledningarna till detta som de lyfter är den 

sociokulturella föreställningarna som finns kring barn. Att de är sårbara och behöver skydd. 

Därför försöker socialarbetaren skydda barnet från onödig information. 

I en annan studie utförd av van Biljeveld et al. (2014) framkommer det att de organisatoriska 

hinder för delaktighet och främst kan härledas till handläggarens höga arbetsbelastning och 

ärendemängd, att omsättningen inom arbetsgruppen var hög. Tidsbrist är något som Pölkki et 

al. (2012) även de pekar på i sin studie kring barns delaktighet. De menar i den studien att 

delaktigheten hos barn är en prioriteringsfråga och kan bli lidande p.g.a. tidsbrist hos 

handläggaren. 

Seim och Slettebo (2017) är två andra forskare som lyfter fram vikten av relationen mellan 

barnet och handläggaren för att skapa delaktighet, men pekar på att organisatoriska faktorer kan 

skapa hinder för att denna relation ska kunna skapas. Det finns varken tid eller förutsättningar 

för att möjligheter för delaktighet för barnet kan möjliggöras. 

Nowak et al. (2020) menar att det inte är meningen att se barnets delaktighet som att de ska 

lämnas själva med beslutet och bestämma själva. Istället borde fokus vara på att hitta vägar för 

att stödja barnet att uttrycka sitt perspektiv, att barnet förstår sina rättigheter och skyldigheters, 

men även förstå beslutsprocessen. Det är en balans mellan barnets, vårdnadshavares och den 

professionelles perspektiv. 

I Norge har man gjort försök att öka barns delaktighet i utredningar i socialtjänsten utifrån 

barnkonventionen och för att stödja barn i att deras röst blir hörd. Att få barn delaktiga bör inte 

ses som en engångsföreteelse och barnet bör vara involverad i hela processen och inte bara delar 

utav den (Vis et al., 2012).  



 
 

10 

 

I en svensk studie av Wågby och Englander (2019) har man genomfört intervjuer med 

socialsekreterare. Där kom man fram till att det var framförallt anpassad information till barnet 

samt samtalet som möjliggjorde delaktighet för hen. Informationen som är anpassad efter barnet 

bör sträva efter att vara tydlig och förutsägbar. Det bör även finnas en transparens i den 

informationen som delges barnet. Socialsekreterarna uppgav också i deras studie studien att det 

är viktigt att även ta hänsyn till barnets mognad och ålder i både material och samtal. 

Elisabeth Björquist och Stina Perssons rapport Förberedelsen är väl grundbulten liksom från 

2021, är en förstudie till ett större forskningsprojekt vid högskolan väst. Studiens syfte var att 

belysa handläggarens perspektiv för möjligheten att öka barns delaktighet i LSS-utredningar. 

Resultatet i studien framkommer det att barnets förberedelse inför mötet var en viktig faktor. 

Både att barnets förbereddes innan mötet med information på ett sätt som möjliggjorde för 

barnet att förstå mötets syfte och varför handläggaren behöver ställa vissa frågor. Förberedelsen 

handlade även om handläggarens förberedelse. Visste handläggaren vilket kommunikationssätt 

barnet använde sig utav? Fanns det tillgång till alternativa kommunikationssätt?. Även 

organisationens förutsättningar spelade en roll i möjligheten för att göra barnet delaktig i 

utredningsprocessen.  

En Nyazeeländsk litteraturstudie (Conder et al., 2016) gjord på Donald Beasley institutet för att 

sammanställa hur delaktighet kan möjliggöras för barn med funktionsnedsättningar i en 

intervjusituation/utredningssituation på bästa sätt. Det framkommer i studien att barn med 

funktionsnedsättningar sällan förekommer som deltagare i exempelvis forskningsstudier av den 

anledningen att vuxna anser det för ansträngande med anpassningarna som behövs göras och 

att många gånger saknas kunskap hos omgivningen kring olika kommunikationssätt för att 

möjliggöra delaktighet. Studien lyfter att kommunikation alltid är en tvåvägs process och att 

det är de vuxna som är ansvariga för att  möjliggöra en anpassad kommunikation för att 

delaktighet. De lyfter ett antal möjliga vägar för kommunikation som kan användas bl.a. bilder, 

berättelser, ritningar, fotografier, digital information, film och musik. 

5. Teori 

5.1 Shiers delaktighetsmodell  

Användandet av Shiers delaktighetsmodell (2001) grundar sig i att den kan appliceras till LSS-

handläggarens arbetsroll, barnets delaktighet och på vilket sätt barnet kan göras delaktig i 

utredningsprocessen. Shiers delaktighetsmodell (2001) har sin bakgrund i Roger Harts modell 

”Delaktighetens stege” som har haft ett stort inflytande i arbetet för att uppnå delaktighet för 

barn. Delaktighetens stege har i grunden 8 steg för delaktighet. Shier använder fem steg i sin 

delaktighetsmodell. Modellen erbjuder ett alternativt eller ytterligare verktyg till denna modell 

(Shier, 2001). 

Shiers delaktighetsmodell (2001) i fem, allt högre, delaktighetsnivåer: 

 Den första nivån bygger på att de professionella lyssnar till barnet. De vuxna bör vara 

uppmärksamma och inkännande i sitt lyssnande. Det kan framstå om att barnet på denna nivå 
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inte är intresserad av att uttrycka sin åsikt ifall hen inte själv tar initiativ till att prata. Vuxna i 

barnets omgivning tar inte heller initiativ till att få höra barnets åsikt när ett beslut ska tas.  

 

Den andra nivån handlar om att barnet får stöd i att uttrycka sina åsikter och synpunkter. Det 

kan vara via stöd eller genom olika metoder för att barnet ska kunna framföra sina åsikter och 

önskan. Det är de vuxna som ska möjliggöra detta stöd för barnet så att eventuella hinder kan 

överbryggas eller mildras. På denna nivå är den vuxna kreativ och hittar olika läsningar till att 

motivera barnet till att uttrycka sin åsikt för att skapa delaktighet. På denna nivå finns ingen 

försäkran om det som barnet för fram i sina åsikter beaktas i beslutstagandet.  

 

Den tredje nivån berör barnets synpunkter och åsikter ska beaktas: I likhet med nivå två och 

vad som uttrycks i artikel 12 i barnkonventionen så har barnet rätt att fritt uttrycka sin  åsikt i 

de frågor som rör barnet. På denna nivå tillmäts barnets betydelse utifrån barnets ålder och 

mognad. Detta innebär dock inte att barnets åsikt är det som styr och att hen är den som 

bestämmer utfallet av ett beslut. Däremot är barnets åsikt en av de omständigheter som bör 

vägas in i beslutstagandet.  

 

Den fjärde nivån: Barn involveras i beslutsfattande processer: I de tre första nivåerna så 

användes barnets åsikter i olika grader som ett stöd i beslutsprocessen. På nivå fyra så deltar 

barnet aktivt i beslutsprocessen, vilket innebär att barnet ska kunna vara delaktig i de 

beslutsprocesser som är avgörande för beslutet.  

 

Den femte nivån innebär att barnet delar inflytande och även har ansvar i beslutsfattandet: 

Barnet kan på så vis känna sig betydelsefull.  

 

Utöver de fem delaktighetsnivåerna så kan den professionelle eller/och dess organisation ha 

olika nivåer av engagemang i den s.k.”empowermentprocessen”. Delaktighetsmodellen 

identifierar tre olika steg: öppningar, möjligheter och skyldigheter. Öppningar innebär att 

organisationen eller den professionelle visar vilja och öppenhet inför att lyssna på barnet. Det 

kan också vara att organisationen tillämpar olika metoder för att uppnå delatighetsnivå/nivåer. 

Möjligheter innebär att man som professionell tillgodoser de behov som är nödvändiga för att 

kunna arbeta på ett specifikt sätt för att nå delaktighet.. Dessa behov kan beskrivas i termer av 

passande lokaler för att gynna samtal med barnet, kunskapsutveckling, kompetensutveckling 

eller att man arbetar med en specifik metod för att visa på och ta vara på barns synpunkter. 

Skyldigheter; De nya metoderna och arbetssätten integreras i organisationen så att de 

professionella kan arbeta med de olika arbetsmetoderna Shier (2001) menar att man som 

professionell eller inom en organisation kan befinna sig i olika faser samtidigt och även befinna 

sig i olika delar av de olika delaktighetsnivåerna (Shier, 2001). 
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6. Metod 

Studiens syfte och frågeställningar har varit vägledande i valet för metod. Metoden som 

använts i studien är en kvalitativ intervjustudie där semistrukturerade intervjuer genomförts 

med fem LSS-handläggare som arbetar med handläggning av barnutredningar. Den 

analysmetod som har använts är en tematisk analysmetod. Att använda kvalitativa intervjuer 

som metod innebär att försöka få en förståelse utifrån informantens perspektiv. I denna studie 

är informanten LSS-handläggarens perspektiv på barnets delaktighet i LSS-utredningar. I 

detta fall kan handläggarens perspektiv fångas upp och ge möjlighet till förståelse för detta 

perspektiv (Kvale & Brinkmann, 2014). Semistrukturerade intervjuer ger intervjupersonerna 

möjlighet att uttrycka sitt perspektiv, sina känslor och sina erfarenheter kring det studerade 

ämnet(Bryman, 2018). Semistrukturerade intervjuer öppnar således upp för en vidare 

diskussion då följdfrågor kan ställas. Då syftet med studien varit att undersöka LSS-

handläggarens upplevda hinder och möjligheter för barns delaktighet. Den tematiska 

analysmetoden är anpassningsbar och lämpar sig väl för att analysera de genomföra 

kvalitativa intervjuerna, Det som blir centralt vid en tematisk analys är att hitta mönster och 

det insamlade materialet för att sedan bilda teman (Braun & Clarke, 2006). 

6.1. Sökprocessen 

För att få en överblick om forskningsläget gjordes först en litteratursökning i Umeå Universitets 

biblioteks databaser såsom Pubmed, Socindex, Google scholar. De ämnesord som användes vid 

sökningar var; participation, LSS-handläggare, LSS, delaktighet, utredning, barns delaktighet, 

childparticipation, barns rättigheter. Det var ett begränsat antal artiklar som röde LSS-

handläggare och barns delaktighet, desto mer artiklar berörde ämnet socialsekreterare och barns 

delaktighet i barnavårdsutredningar/familjehemsplaceringar. Dessa artiklar har jag inkluderat 

då de har relevans för ämnet som undersöks. 

 

6.2 Urval och avgränsning 

Syftet var att ta undersöka LSS-handläggarens arbete med att gör barn delaktiga i de LSS 

utredningar som rör barnet, när de söker insatser utifrån LSS. Fem personer blev intervjuade 

utifrån sin yrkesroll som LSS-handläggare på socialtjänsten. Handläggaren skulle handlägga 

barnärende, d.v.s. personer upp till 18 år. Urvalet har också gjorts utifrån  fyra olika kommuner. 

Urvalet var ett målstyrt urval, då informanter valdes utifrån studiens syfte (Bryman, 2018). 

Kontakt togs direkt med handläggare via nätverkssamverkan där en förfrågan skickade ut till 

14 handläggare ett nätverk av LSS-handläggare, ifall de kunde tänka sig att delta i en studie 

utifrån sin yrkesroll som LSS och barnhandläggare och att de arbetar med myndighetsutövning. 

I samband med förfrågan skickades även ett informationsbrev (Bilaga 2) med information kring 

studien som beskriver intervjuns syfte samt tillvägagångssätt. Fem personer kunde tänka sig att 

delta. Informanterna var alla kvinnor som arbetade i fyra olika kommuner utifrån LSS-

handläggning. Två av intervjuerna gjordes via länk och tre av intervjuerna gjordes på bestämd 

plats. De intervjuer som gjordes via länk så sände en samtyckesblankett ut då e-mailen kunde 

kopplas till deras namn och även arbetsplats. 
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Förutsättningarna på de olika enheterna såg varierande ut då två av informanterna kom från 

mindre kommuner och tre från lite större kommuner. De större kommunerna hade 2-3 

handläggare som arbetade med LSS-handläggning för barn, medan de två mindre kommunerna 

var handläggaren ensam LSS-handläggare att handlägga barnärende. Erfarenheten hos LSS-

handläggaren av barnutredningar inom LSS varierade mellan 1,5 år till 13år. 

 

6.3 Datainsamling 

En intervjuguide (Bilaga 2, intervjuguide) utformades utifrån frågor som utgick från syfte och 

frågeställningarna. Efter att intervjuguiden utformats gjorde en pilotintervju för att både få 

erfarenhet av metoden samt att se ifall intervjuguiden behövde justeras (Bryman, 2018). Efter 

pilotintervjun så sågs intervjufrågorna över och frågor som liknade varandra kunde slås ihop, 

en fråga togs bort och formuleringen ändrades på två frågor. Intervjuerna genomfördes digitalt 

via plattformen Teams. Tre intervjuer var på plats i samma rum som mig medans inspelningen 

pågick via datorn och Teams. Två intervjuer genomfördes via teams digitalt då det inte fanns 

möjlighet till att träffas för en Intervju fysiskt. Under inspelningen var inte kamera på p.g.a. 

anonymiteten skulle kunna upprätthållas. Fördelen med att intervjua digitalt är att det möjliggör 

för personer som befinner sig längre bort att delta då de inte behöver resa någonstans och 

tidsåtgången blir även den mindre (Bryman, 2018). Skillnaden i de intervjuer som utfördes på 

plats var att där kunde kroppsspråk läsas in. Intervjuerna inleddes genom att bekräfta att 

personen tagit del utav informationsbrevet och innehållet samt ett samtycke till inspelning utav 

intervjun. Längden på intervjuerna varierade från 25-45 minuter. Öppna intervjufrågor 

användes för att möjliggöra en öppning till följdfrågor vid behov.  

6.4 Transkribering  

Datainsamlingen transkriberades med hjälp utav ljudinspelningen via teams. Under intervjun 

blev detta samtidigt till text genom en transkriberingsfunktion kopplat till inspelningen. 

Intervjuerna lyssnades sedan igenom en gång och sedan en gång till för att se så att texten 

transkriberats korrekt och ifall någonting missats. Intervjuerna skrevs ner ordagrant för att 

sedan analyseras. 

6.5 Tematisk analys 

Den analysmetod som användes var en tematisk analys. Tematisk analys är en analysmetod 

som innebär identifiering utav mönster i insamlad data. Data organiseras sedan i huvudteman 

med underkategorier (Braun & Clarke, 2006). Den Tematiska analysen i Braun och Clarkes 

modell består av sex faser. Den första fasen innebär att bekanta sig med det insamlade 

materialet. Detta innebär att lyssna och läsa igenom det transkriberade materialet för att på så 

kunna utläsa mönster i data och även möjliga koder. I den andra fasen skapas initiala koder. 

Genom att läsa igenom det transkriberade materialet och på sätt identifiera intressanta aspekter 

i den insamlade data. I denna fas kodades det många mönster och teman för i detta skede ännu 

inte vet vad som kommer att bli av intresse. I den tredje fasen skapas teman utav de koderna 

som bildades i fas två. Genom att analysera koderna och sedan kombinera koderna, sorterades 

de sedan in i möjliga teman. Det skapas på detta sätt huvudteman och underteman. De övriga 
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koderna raderades. I den fjärde fasen så granskas de koder som har sorterats in under teman. 

Vissa teman reviderades bort eller slogs ihop till ett tema, då dessa teman liknade varandra. De 

teman som inte har så mycket gemensamt med forskningsfrågorna togs även de bort. I den femte 

fasen namngavs teman utifrån Braun och Clarkes modell (2006). Slutligen var det fyra 

övergripande teman kvar som sedan kopplades till själva forskningsfrågorna. Under varje 

huvudtema bildades underteman. I den sista fasen och enligt Braun & Clarke (2006) så skrivs 

rapporten samman. Resultatet sammanställs utifrån insamlad data och kopplas samman med 

forskningsfrågor och teori. 

 

6.6 Validitet, reliabilitet och generaliserbarhet  

Validitet 

Validitet i kvalitativ forskning handlar om huruvida metoden undersöker det den är avsedd att 

undersöka. Validiteten kan stärkas av att forskaren ständigt kontrollerar, ifrågasätter och tolkar 

resultaten (Kvale & Brinkmann, 2014). Validiteten en studie ökar även att det som informanten 

säger uppfattas och tolkas på ett korrekt sätt. Genom att både ta hänsyn till vad och hur 

informanten svarar (Kvale & Brinkmann, 2014). Det blir även viktigt att ha i åtanke att det som 

informanten säger är dennes perspektiv och ingen sanning som gäller för alla LSS-handläggare. 

Varje informants perspektiv är individuellt men kan ge en kunskap om hur det kan se ut. 

Reliabilitet 

I kvalitativ forskning handlar reliabilitet om huruvida ett resultat kan upprepas och nå samma 

resultat vid en annan tidpunkt av andra forskare (Kvale & Brinkmann, 2014). Kvalitativ 

forskning är oftast bunden till kontexten där och då och att återskapa en liknande 

intervjusituation kan därmed vara svårt. Intervjufrågornas utformning blir viktigt då 

utformningen och formuleringen av dessa kan spela in för reliabiliteten. Reliabiliteten kan dock 

stärkas i och med att samma huvudfrågor används för samtliga informanter (Kvale & 

Brinkmann, 2014). Däremot så används inte samma följdfrågor till informanterna beroende på 

deras svar på huvudfrågan. Detta medför att reliabiliteten därför sänks. Däremot så blir öppna 

frågor viktigt och även möjligheten till följdfrågor viktiga. På så sätt kan missförstånd undvikas.  

 

Generaliserbarhet 

Generaliserbarhet handlar om studiens överförbarhet. Studien är baserad på fem intervjuer med 

LSS-handläggares perspektiv och erfarenheter i den kontext de befinner sig. Det blir därför 

svårt att generalisera resultatet i studien till alla som arbetar med LSS-handläggning. Det kan 

dock finnas en viss överförbarhet genom att studiens teori, metod och empiriska kan verka som 

inspiration för andra som vill undersöka samma ämne eller liknande (Kvale & Brinkmann, 

2014). 
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6.7 Etiska överväganden  

Det finns fyra etiska krav som forskare måste ta hänsyn till. Dessa är informationskravet, 

samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (Vetenskapsrådet, 2017). 

Informationskravet har uppfyllts genom att informanterna har fått information kring studien via 

ett missivbrev som beskriver studien och dess syften, samt vad det innebär att delta. De har 

även fått information kring att de när som helst kan avbryta studien utan att behöva förklara 

varför de avbryter sitt deltagande. Samtyckeskravet har uppnåtts genom att informanterna har 

fått information kring studien, ett missivbrev har sänts till informanten och i de fall det krävts 

en samtyckesblankett så har detta sänts ut och skrivits under utav informanterna. Vid inledning 

utav samtliga intervjuer har jag frågat ifall informanten har fått informationsbrevet och att de 

är införstådda med att de kommer att spelas in och att det de säger kommer att användas i 

studien. Konfidentialitetskravet  har tillgodosetts genom att i studien omnämns LSS-

handläggarna som informant 1,2,3,4,5. Vilken kommun de arbetar på är inte heller angivet. Det 

finns inga frågor i intervjuguiden som kan avslöja deras arbetsplats. Uppgifterna såsom namn 

och e-mail har sparats i dokument via Teams och som efter uppsatsen godkänts, kommer att 

raderas. För att beakta nyttjandekravet så har informanterna fått information kring att data som 

samlas in endast kommer att användas i denna studie och i ändamålet att svara på forskningens 

syfte och att materialet kommer att raderas efter godkänd uppsats (Vetenskapsrådet, 2017). 

6.8 Förförståelse 

Då studien har uppkommit med anledning av min egen erfarenhet kring LSS-handläggning och 

den bristen på barns delaktighet i utredningar som rör dem, så kan det även innebära att jag har 

förförståelse kring studiens ämne. Det finns både för och nackdelar med förförståelsen. De 

negativa aspekterna kan vara att jag omedvetet styr in frågorna utifrån det jag själv upplevt och 

vill veta. Förförståelsen kan även göra att jag som studiens författare kan påverkas av min 

förförståelse i analys och tolkar datamaterialet. Det blir viktigt att vara medveten om den egna 

förförståelsen så att endast analysera och tolka materialet som transkriberas (Lundman et al., 

2012). Dock så kan förförståelsen innebära att jag får en djupare förståelse för den egna 

kunskapen som jag har. Detta kan i sin tur under intervjuerna medföra att mer relevanta 

följdfrågor ställs. På så sätt så kan även studiens tillförlitlighet stärkas (Lundman et al., 2012). 

6.9 Studiens begränsningar 

Syfte med studien var att undersöka hur LSS-handläggare arbetar med delaktighet för barn med 

funktionsnedsättningar i utredningar kring LSS insatser som rör barnet. Totalt svarade 6 

personer att de var intresserade av att delta i studien. En av dessa valde sedan att inte delta. 

Antalet intervjuer kan vara avgörande för studiens trovärdighet, men det är samtidigt svårt att 

veta hur många intervjuer som krävs. Fokus bör ligga på en diskussion kring datamättnad. 

Datamättnad innebär att data som samlas in inte tillför något ytterligare till studien (Lundman 

et al., 2012). En viss datamättnad uppstod i studien, men om tid och möjlighet hade funnits så 

hade ytterligare intervjuer genomförts, då jag som författare av studien är osäker ifall 

datamättnad verkligen uppstått. 
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Att intervju kan vara svårt och det behövs vana för att genomföra bra intervjuer som innehåller 

frågor som är relevanta för studien. Visserligen genomfördes en testintervju och förändringar i 

frågorna efter att denna intervju genomförts. En testintervju är ett sätt att testa relevansen för 

de frågor som ställs under intervjun (Kvale & Brinkmann, 2014). Svårigheten låg i att när 

intervjuerna spelades in så användes i 3 fall ingen kamera vilket kan medföra att jag missar 

kroppsspråk och miner som tillför något till svaret och sammanhanget.  

Att använda sig av en tematisk analys kan även det vara problematiskt utan erfarenhet, då det 

kan vara svårt att hitta teman som innebär att viktig data inte försvinner. Det blir en avvägning 

av vad som behålls och vad som inte anses relevant (Lundman et al., 2012). 

7. Resultat  

Nedan presenteras resultatet utifrån framkomna teman och underteman. De teman som 

framkommit ät: Synen på delaktighet hos LSS-handläggaren, möjligheter för barns delaktighet 

och hinder för LSS-handläggaren för att möjliggöra barns delaktigt. Underteman som 

presenteras är: Anpassningar för att uppnå delaktighet, relationen, organisationen som en 

möjlighet för delaktighet, bristande kunskap kring kommunikation, vårdnadshavare, 

organisationen som ett hinder för delaktighet - Avsaknad av riktlinjer och rutiner i 

organisationen. 

För att understryka vad som framkommit i intervjuerna så har informanternas svar på 

intervjufrågorna använts som citat. Jag använder mig utav informant 1,2,3,4 eller 5 för att återge 

vem som citeras. Citaten har valts utifrån att de är intressant och relevanta utifrån studiens 

frågeställningar. 

7.1 Synen på delaktighet hos LSS-handläggaren 

Synen på barns delaktighet hos informanterna var till viss del samstämmig. Samtliga 

informanter uppgav att de tycker att delaktighet för barn handlar om att barnet ska bli lyssnade 

på och att de ska få lyfta fram sina åsikter och tankar utan påverkan från någon utomstående. 

Det rådde även en samsyn i att det är vi vuxna som har ansvaret för att delaktighet för barnet 

ska bli möjligt. 

”Vi som vuxna har ett ansvar att göra barn delaktiga i sin egen situation. Vi, eller 

jag som handläggare har ett ansvar att se till så att barnet får säga vad hen tycker 

och tänker och att våga uttrycka det” (informant 1). 

Delaktigheten behövde anpassas utifrån ålder och barnets mognad. Tre av informanterna lyfte 

även att det var viktigt att barnet fick rätt information genom hela processen. Två av 

informanterna uppgav att delaktighet inte behöver innebära att barnet får del av allting, då det 

finns kanske saker som inte barnet behövde eller skulle höra enligt dem. Två av informanterna 

lyfte vikten av att barnet hade en känsla av delaktighet, inte endast hade möjlighet att uttrycka 

sina åsikter och bli lyssnade till utan också att de efteråt hade en känsla av att de faktiskt fick 

precis detta, uttrycka sina åsikter och blev lyssnade till. 
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” Det ska vara en bra känsla hos barnet och inte bara att hen har fått säga vad  

hen tycker. Hen ska känna av att hen varit delaktig” (informant 4) 

Samtliga fem informanter ansåg att det var de vuxna som i slutändan fattade beslutet utifrån 

den information som framkom under utredningen, det är de vuxnas ansvar. Delaktighet för 

barnet ansågs inte vara samma sak som att barnet får sin vilja igenom. Att barnet var delaktigt 

sågs som viktigast under utredningsprocessen istället för beslutsprocessen. 

” Det är som viktigast att barnet är med i själva utredningsprocessen, vid 

inhämtningen utav själva informationen, för att kunna komma fram till beslutet, 

men själva beslutet i sig där tycker jag nog att barnet inte är så involverat och 

det är mer mellan vuxna som beslutet sker. Det är ju mycket utifrån barnets ålder 

också. Eller om de ansökt om insatsen själva, men annars så anser jag att beslutet 

i sig blir ett ansvar för vuxna. (informant 2). 

7.2 Möjligheter för barns delaktighet  

7.2.1 Anpassningar för att uppnå delaktighet 

De möjligheter som lyftes fram i att göra barn delaktiga i utredningar kring LSS-insatser, som 

alla informanter gjorde i mer eller mindre utsträckning, var anpassad information inför ett möte 

och under mötet, samt anpassningar av miljön. Anpassningar av information och miljön 

upplevdes som väsentlig för de barn som hade  en neuropsykiatrisk funktionsnedsättning, NPF-

diagnos. En av informanterna berättar att hon inför ett möte brukar skicka hem ett anpassat 

informationsbrev med lättläst information och bilder. 

” Jag har gjort som ett brev som är lättläst. Det finns bilder och sen så finns det 

som en ruta där man kan skriva eller måla ifall man har några frågor. Jag har 

även tagit med en bild på mig och sedan om vi ska träffas hos mig på kontoret så 

har jag en bild på entrén där de ska gå in…”(informant 3). 

Upplevelsen var att barnet hade en större förståelse kring de frågor som sedan ställdes på mötet 

och att barnet ställde mer frågor kring insatsen. Upplevelsen från informanten var att barnet 

fick en större förståelse kring vad insatsen innebar och hur utredningsprocessen går till-

Upplevelsen var också att barnet oftast, uttryckte vad hen kände inför insatsen då informationen 

varit tydligare än ifall hon inte skickat hem brevet. 

Mötesplatsen angavs även den som en viktig anpassning. Kontoret där LSS-handläggarna satt 

kan lätt kännas kalt och tråkigt och är även okänt för barnet. Ifall barnet hade en plats som hen 

föredrog och kände sig trygg på så förlades mötesplatsen ofta där. Flertalet gånger så åkte 

handläggaren hem till barnet i deras hem. Där var upplevelsen från informanterna att barnet 

trygga.  

”Våra lokaler kan ju vara ganska tråkiga. Det är bättre att vi kan träffas i en 

miljö där barnet är bekant och känner igen sig. Tryggheten är viktig” (informant 

4). 
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Upplevelsen hos informanterna var att anpassningar öppnade upp för bättre insatser för barnet 

och deras behov blev mer synliggjorda.  

” Jag tycker att man kan se en skillnad på när man träffar barnet hemma. Hen 

blir mer avslappnad och det märks även på vårdnadshavare tycket jag” 

(informant 3). 

7.2.2 Relationen som möjlighet för att uppnå delaktighet 

Tre av Informanterna lyfte upp relationen mellan barn och LSS-handläggare som en viktig del 

i att skapa delaktighet. Denna relation skapades bäst via flera möten och samtal. Vid de tillfällen 

som det fanns möjlighet att träffa barnet flera gånger så upplevde handläggarna att det skapades 

en bättre relation som möjliggjorde att barnet blev mer öppet att prata och uttrycka sina egna 

behov. 

”Jag märker en skillnad, det gör jag ifall jag kan träffa barnet mer än en gång, 

kanske vara med i skolan och observera. Barnen blir mer avslappnade och 

pratsamma. Att vara med flera gånger blir superviktigt för de barnen som har 

svårt att uttrycka sig och få fram det de vill säga (informant 3). 

Även relationen med föräldrarna framkom som en viktig del i relationsskapandet. De gånger 

som vårdnadshavare. varit ett hinder för delaktighet så har det varit viktigt att även skapa en 

positiv relation med vårdnadshavare för att på så sett kunna skapa en relation med barnet. 

Handläggare lyfter att det påverkar barnet ifall vårdnadshavaren inte känner sig trygg, men om 

man lyckas få dem trygga så skapas en bättre delaktighet hos barnet också. 

”När man ser att föräldrarna slappnar av och litar på dig som handläggare så 

går det ofta mycket lättare med samtalen. Barn vill ju gärna ha sin mamma eller 

pappas godkännande på något sätt att det är ok att prata med mig” (informant 

1). 

7.2.3 Organisationen som en möjlighet för delaktighet 

Organisationen kunde verka som ett hinder, men även som en möjliggörare för barns 

delaktighet. En av informanterna uppgav att hon tyckte att delaktighet för barn var en prioriterad 

fråga och något som upplevdes som en levande fråga som diskuterades inom organisationen. 

Informanten uppgav att hon fått gå utbildningar för att bättre kunna kommunicera med barnet, 

men även utbildningar som var specifikt inriktade på att arbeta med delaktighet. 

” Jag brukar i och för sig få leta och kolla intressanta utbildningar själv men min 

chef tycker att det är viktigt och uppmuntrar mig till att gå dessa utbildningar. 

Och på APT och andra möten så pratar vi om delaktighet som en viktig fråga” 

(Informant 3) 

 Upplevelsen var att hon på så sätt fått en större förståelse för hur hon kunde arbeta med att 

möjliggöra barns delaktighet och att det blir mer av en rutin som implementerades i 
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verksamheten i sin helhet. På så sätt blev det inte så bundet till den enskilde handläggaren utan 

något som hela organisationen tycker är viktigt och arbetar med. 

” Det blir viktigt för arbetsplatsen och inte bara för mig som handläggare. Jag 

tycker jag kan ändå se en positiv skillnad i arbetet och arbetssättet med 

delaktighet där barnet får mer utrymme i utredningarna och det blir bättre 

utredningar och bättre insatser som utformas mer efter barnets behov och 

önskan” (informant 3). 

7.3 Hinder för LSS-handläggaren för att möjliggöra barns delaktigt  

7.3.1 Kommunikation som hinder för att uppnå delaktighet 

Informanterna uppgav att många av de barn som har funktionsnedsättningar har en nedsatt 

förmåga i att kommunicera eller att förstå och ta till sig kommunikation. Barnet använde ofta 

någon form av alternativ kommunikation i form av bildstöd eller tecken. Fyra av informanterna 

hade liten eller mycket liten kunskap kring alternativa kommunikationssätt.  

” Jag har kommunikationssvårigheter för att jag har inte tillräckligt med kunskap 

om olika kommunikationssätt eller hur olika hjälpmedel som hjälper till så att 

kommunikationen fungerar. Tyvärr. Det drabbar barnet, när vi inte förstår 

varandra. Helt klart är det så”(informant 4). 

Informanterna upplevde att det blev problematiskt att få fram rätt information och verkligen 

förstå ifall barnet ha förstått informationen rätt. Det blev också svårt att förstå vad barnet ville 

uttrycka. Informanterna uppgav att de ofta vid de tillfällena då kommunikationsproblem 

uppstod, vände sig till föräldern för att få stöd med kommunikationen och för att tolka barnet. 

En av informanterna upplevde det som ett misslyckande att inte kunna kommunicera med 

barnet på ett tillfredställande sätt. 

7.3.2 Vårdnadshavare som hinder för delaktighet 

Samtliga informanter hade upplevt att vårdnadshavare agerade hinder i barnets delaktighet. 

Detta berodde på flera olika orsaker. En av orsakerna var att vårdnadshavaren/vårdnadshavarna 

ville skydda sitt barn. De menade att barnet har så många kontakter med olika aktörer såsom 

BUP, habilitering, skola, sjukvård, socialtjänst att föräldrarna bedömde att det blev för mycket 

för barnet, att orken inte fanns. Det var därför lättare att vårdnadshavaren tog alla möte med 

LSS-handläggaren.  

 

” Många av både föräldrarna och barnen är slutkörda. Det är möte på möte och ena 

veckan är det BUP sen är det habiliteringen och samtal som ska ringas och så är 

barnen med på många av dessa möten, de vill inte utsätta barnet för mer. möten 

och orken tar slut”(informant 2). 

En annan anledning var att man såg barnet som sårbart och skört och att man ville skydda barnet 

med funktionsnedsättning från omvärlden. LSS-handläggaren upplevde att vårdnadshavare 
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försökte skydda barnet mot allt. Speciellt de vårdnadshavare som hade barn med stora 

funktionsnedsättningar.  

”De på något sätt lindade in sitt barn, de vill skydda barnet från människor och 

händelser. Antagligen för att barnet, man ser att sitt barn kanske inte kommer att 

ha samma förutsättningar som andra. Man vill skydda från besvikelse, man vill 

även skydda från att barnet ska höra att mamma och pappa orkar inte. Man vill 

inte liksom skuldbelägga sitt barn för att det har en 

funktionsnedsättning”(informant 4). 

Vårdnadshavare kunde också verka som hinder på så sätt att barnet och vårdnadshavare ville 

olika saker och inte hade samsyn kring insatsen eller det som sades i utredningssamtalen. Här 

kunde åldern utgöra ett hinder. Barn under 15 är i en större beroendeställning till sina föräldrar 

än vad barn över 15 är. 

”…Ibland uppstår det ju att barnet inte vill vara tillexempel på korttids men 

mamma och pappa behöver avlastning, det kanske finns syskon som också 

behöver sin tid med sin mamma och pappa. Och det, vid vissa tillfällen vill inte 

då inte barnet vara med i samtalet eller så låter man föräldrarna bestämma för 

att det ändå kommer bli som mamma eller pappa säger. Ibland lägger föräldrarna 

även orden i munnen på barnet för att påverka lite vad som sägs. Ofta är ju barnet 

så lojal och säger inget eller kan inte säga något. I de lägena blir det svårt. Det 

är lätt att hamna i att bara lyssna på föräldern och verkligen inte ge barnet den 

tiden för att kunna säga vad hon eller han vill…”(informant 5). 

7.3.3 Organisationen som hinder för att uppnå delaktighet 

Avsaknad av riktlinjer och rutiner inom organisationen 

Även ifall informanterna verkade ha en klar bild över vad delaktighet är så saknades det tydliga 

riktlinjer för hur barns delaktighet skulle möjliggöras under utredningsprocessen inom 

organisationen. Att barnkonventionen blivit lag var något som sågs som något bra utav 

informanterna, som kunde användas som en vägledning i att möjliggöra arbetet med barns 

delaktighet inom organisationen. Däremot så vägledde inte barnkonventionen informanterna i 

hur och vilka rutiner som behövdes inom en organisation för att utföra arbetet. 

Barnkonventionen vägledde endast i barnets rättigheter att vara delaktig. 

. ” …Som jag sa tidigare så är det lätt att ha en bild över vad delaktighet är och hur man 

skulle vilja arbeta med delaktighet. Men det är, eller blir svårt, när det saknas någon form 

av guidning om hur man ska arbeta med frågan. Vi har inga direkta rutiner eller riktmärken 

för hur vi egentligen ska jobba med frågan.  Vi har ju såklart lagen, men den är ju mer 

övergripande och beskriver inte hur vi ska utföra arbetet med delaktigheten 

precis”(informant 1). 
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8. Analys 

Under detta avsnitt analyseras resultatets teman och underteman utifrån Shiers 

delaktighetsmodell (2001) för att på så vis visa hur informanterna förhåller sig till barns 

delaktighet i de utredningar som rör dem. Detta görs genom att titta på vilken nivå de befinner 

sig på i modellen. Modellen består utav fem olika nivåer. Vidare har modellen även tre olika 

steg: Öppningar, möjligheter och skyldigheter. I Analysen redogörs för de teman och 

underteman som framkommer i resultatet som vidare knyts till teorin och den tidigare 

forskningen på området.  

8.1 Synen på delaktighet hos LSS-handläggaren 

Informanterna i denna studie hade till viss del en samstämd bild kring vad delaktighet innebär. 

Det handlade främst om att barnet skulle få uttrycka sin åsikt och bli lyssnad till, att 

informationen skulle vara rätt utformad och att barnet skulle få information genom hela 

processen. Hänsyn skulle även tas till barnets ålder och mognad. Även ifall den teoretiska 

kunskapen kring delaktighet inte verkar saknas så verkar det desto svårare att omsätta det 

teoretiska till det praktiska arbetet med barnets delaktighet. Tidigare forskning visar till viss del 

ett liknande resultat, definitionen av vad delaktighet för barn innebär, är varierande. Däremot 

så finns det en samstämmighet kring att delaktighet är svårt att omsätta i praktiken. van 

Biljeveld et al. (2014) kommer i sin studie fram till att det är svårt att omsätta begreppet i 

verkligheten och att delaktighet var en tolkningsfråga som utgick från den enskilde 

handläggaren. Att handläggaren själv tolkar begreppet delaktighet innebär att det blir 

konsekvenser för hur handläggaren arbetar med barnets delaktighet i praktiken. Även Wågby 

och Englander (2019) och Seim och Slettebo (2017) visar på liknande resultat i sina studier. 

Det är svårt att implementera delaktighet rent praktiskt i en verksamhet. Möjligen blir det svårt 

att implementera begreppet i verksamheten utifrån att delaktighet utgår från en viss norm kring 

barnet som individ. De svårigheter som uppkommer i samband med barn som avviker från den 

normen är svår att ta med i beräkningen av barnets delaktighet.  

Kopplat till Shiers delaktighetsmodell så har LSS-handläggaren en syn på vad delaktighet ska 

eller borde vara så rör sig handläggaren framförallt i nivå ett två och tre utifrån när det gäller 

deras syn på barns delaktighet. Detta utifrån att LSS-handläggarna ansåg att barns delaktighet 

innebär att barnet har rätt till att uttrycka sina åsikter och bli lyssnad till, vuxna har en skyldighet 

att möjliggöra delaktigheten och hänsyn skulle även tas till barnets ålder och mognad. LSS-

handläggarna hade en teoretisk tanke att de även tog till vara på eller borde ta tillvara på stegen 

Öppningar, möjligheter, och skyldigheter, då de visade på att viljan och öppenheten att lyssna 

på barnet var en viktig del för att uppnå barnets delaktighet, de ansåg att metoder och 

anpassningar borde vara en del av arbetet för att möjliggöra barnets delaktighet och de hade en 

idé om att arbetssätten borde vara implementerade i verksamheten och dess arbetssätt. 

8.2  Anpassningar för att uppnå delaktighet 

De anpassningar som framförallt lyftes fram som en möjlighet för LSS-handläggaren att 

möjliggöra delaktighet för barnet var dels anpassad information som en möjlighet att förbereda 
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barnet inför mötet med LSS-handläggaren. Informationsbrev sändes hem med tydliggörande 

och lättläst information. Upplevelsen var i de fall där informanten sänt hem informationen innan 

att barnet tydligare uttryckte sin åsikt kring insatsen. Detta möjliggör en högre grad av 

delaktighet för barnet. Detta är något som stöds i forskning gjord utav Wågby och Englandet 

(2019) samt Elisabeth Björquist och Stina Persson (2021), De kommer i sin forskning fram till 

att det är viktigt att barnet får tillgång till information från LSS-handläggaren som är anpassad 

och förutsägbar. Informationen behöver vara transparant och barnet behöver förstå syftet kring 

mötet.  

Vidare visade resultatet att anpassning av mötesplatsen var en viktig del för att möjliggöra 

delaktighet för barnet i utredningar. Mötesplatsen anpassades utifrån ett trygghetsperspektiv 

både för barn och vårdnadshavares skull. Informanterna hade en upplevelse av att det var något 

positivt och att både barn och förälder slappnade av betydligt mer, vilket skapade en större 

möjlighet för handläggaren att göra barnet delaktigt i utredningen. Informanterna upplevde att 

barnen var mer öppna och gav mer information i samtalet när de sågs i hemmet. I forskningen 

så får detta till viss del medhåll, men att man då som handläggare måste vara helt säker på att 

hemmet innebär en trygg plats för barnet och inte endast antar det. Det finns en kulturell bild 

av att hemmet är en säker och trygg plats (van Biljeveld et al., 2014), vilket det inte är för alla 

barn. Även ifall miljön på socialkontoret i denna studie upplevdes om kal och tråkig. så kan det 

ändå vara en bra plats att prata kring seriösa ämnen.  

Anpassningar möjliggjorde, kopplat till Shiers delaktighetsmodell (2001) att nivå två och tre 

kunde uppnås i delaktighetsmodellen, då barnet inte bara kunde bli lyssnat till utan även att 

anpassningen innebar ett stöd för barnet att friare kunna uttrycka sina åsikter och LSS-

handläggaren kunde då i större utsträckning beakta barnets åsikt även i beslutstagandet. På så 

sätt kunde LSS-handläggaren, genom anpassning av mötesplatsen ta vara på öppningar genom 

att visa en vilja och öppenhet för att lyssna till barnet, ta vara på möjligheterna genom att 

anpassa lokalen där mötet ägde rum och till viss del skyldigheter då detta var ett implementerat 

arbetssätt inom organisationen som användes vid behov.  

8.3 Relationen som möjlighet för att uppnå delaktighet 

Att bygga relationer med barnet var en av de saker om ansågs som viktigast för att LSS-

handläggaren skulle möjliggöra delaktighet för barnet. Dock så fanns det en begränsad 

möjlighet till det, mycket på grund utav att, bygga relationer, speciellt med barn med 

funktionsnedsättningar tar tid (Nowak et al., 2020, van Biljeveld et al., 2014, 2020). Insikten 

om att relationsskapande är viktigt finns, men det blir också en avvägning kring vad som är 

möjligt rent tidsmässigt, organisatoriskt och även gentemot att utredningen behöver bli klar 

samt att insatserna kan starta. Tidigare forskning (Pölkki et al., 2012) visar  på att delaktigheten 

kan bli en fråga om vad som är möjligt att prioritera för LSS-handläggaren och kan bli lidande 

p.g.a. att det inte finns tillräckligt med tid att prioritera relationsbyggande. I studien van 

Biljeveld et al. (2014) så visar resultatet av de intervjuade socialsekreterarna på att 

relationsarbetet ansågs som en viktig del i att göra barnet delaktigt genom att visa intresse för 

barnet.  
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Vidare så har barn med funktionsnedsättningar ofta många kontakter och möten som de deltar 

i. Det blir därför viktigt att barn med funktionsnedsättningar får utveckla relationer, en känsla 

av trygghet och självförtroende i relation till de vuxna som de möter (Nowak et al., 2020). Som 

tidigare nämnts så tar relationsskapande tid, speciellt ifall det finns ett funktionshinder. Här är 

tolkningen att LSS-handläggarens möjligheter till att göra barnet delaktigt pendlade mellan nivå 

ett, två och tre beroende på förutsättningarna för tillfället. Under vissa perioder så fanns det tid 

för att träffa barnet mer än en gång, bygga relationer med de barn som har behov utav det, 

genom alternativa metoder såsom observationer exempelvis i skolan eller genom att bygga 

relation även med vårdnadshavare. Dessa tillfällen sågs som en möjlighet för informanterna att 

uppnå barns delaktighet genom relationen. Delaktighetsnivån enligt Shiers delaktighetsmodell 

(2001) blir för LSS-handläggarna beroende på förutsättningarna just då inom organisationen att 

kunna skapa relationer och där LSS-handläggarna uppgav att när förutsättningarna fanns så 

uppnåddes en delaktighetsnivå på nivå tre, där barnet kunde fritt uttrycka sina åsikter. LSS-

handläggarna pendlade mellan stegen Öppningar, möjligheter och skyldigheter beroende vilken 

tid som fanns att avsätta till fler än ett möte med barnet. Öppningar togs tillvara på genom att 

det fanns en vilja och öppenhet inför att lyssna på barnet även ifall det bara blev ett möte. Det 

togs inte alltid tillvara på möjligheter då barn har olika behov och det var inte möjligt att alltid 

tillgodose dem genom ett möte. Flertalet barn som LSS-handläggarna träffade hade större 

behov än så. Skyldigheterna kunde inte heller alltid tas tillvara då arbetssätt kring att arbeta med 

relationen var mycket avhängt den enskilde handläggaren och inte ett implementerat arbetssätt 

inom organisationen att arbeta med relationen för att uppnå barnets delaktighet i utredningarna. 

8.4 Organisationen som möjlighet och hinder för barns delaktighet 

Majoriteten av informanterna som intervjuades uppgav att de ansåg att deras organisation 

upplevdes som ett hinder för att möjliggöra barns delaktighet. Det saknades tydliga riktlinjer 

och rutiner inom organisationen för att möjliggöra delaktighet för barnet i de utredningar som 

rör dem. Precis som när det gäller definitionen av barns delaktighet, där handläggare gör egna 

tolkningar kring begreppet, växer det fram individuella arbetssätt för att det inte finns en tydlig 

definition av begreppet, så innebär avsaknaden av rutiner samma konsekvens; Handläggaren 

uppfinner sina egna rutiner för att få någon form av riktlinje i sitt arbete kring hur de ska arbeta 

med frågan. Detta är något som Engwall och Hultman (2019) kommer fram till i sin studie, som 

ett hinder för att göra barn delaktiga i utredningsarbetet för handläggarna. van Biljeveld et al. 

(2020) lyfter i sin studie även att socialsekreterare inom samma organisation kan ha olika 

perspektiv på vad delaktighet innebär, vad som är önskvärt, men också vad som är görbart inom 

organisationen. I det fall där organisationen utgjorde en möjlighet för delaktighet och där 

organisationen prioriterade arbetet kring barns delaktighet i utredningar, blev även upplevelsen 

av att barnet var betydligt mer delaktigt, fick komma till tals och bli lyssnade till i betydligt 

större utsträckning. De pekar på att ifall det fanns tydliga riktlinjer och rutiner för att arbeta 

med barns delaktighet så skulle även barns delaktighet öka.  

 

I likhet med informanterna i denna studie, så lyfts i tidigare forskning även betydelse av 

barnkonventionen som ett viktigt verktyg för att skapa tydliga riktlinjer för arbetet med barns 

delaktighet och även för att kunna utveckla detta arbete i framtiden. Men som informanterna 
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lyfter så reglerar visserligen barnkonventionen de rättigheter som ett barn innehar att vara 

delaktiga, men det behövs även tydliga riktlinjer och rutiner för att arbeta med hur man gör 

detta inom organisationen. Detta bör vara ett arbete som är pågående och levande och som inte 

är bundet till att en viss enskild handläggare. Att organisationens arbete med barns delaktighet 

blir personbundet medför att arbetet blir godtyckligt (Heimer et al., 2017, Nowak et al., 2020, 

van Biljeveld et al., 2014,Vis et al.,2012). Barn har rätt att ses som aktiva medborgare och det 

blir därför viktigt att ta bort barriärer i likhet med attityder gentemot delaktighet, okunskap 

kring delaktighet och istället implementera arbetssätt och ge personalen rätt verktyg för att 

möjliggöra delaktighet för barn (Nowak et al., 2020). Kopplat till Shiers delaktighetsmodell 

(2001) så kan man även här se att delaktighetsnivån kan pendla beroende på den organisation 

som LSS-handläggaren arbetade inom. Tolkningen är att ur ett organisatoriskt perspektiv 

pendlade delaktighetnivån mellan ett och tre. Det blir svårt att tolka vart LSS-handläggarna 

enskilt låg för på nivå då mycket blev upp till handläggaren själv, däremot så kan det tolkas 

som att den LSS-handläggaren som upplevde att frågan kring barns delaktighet var en viktig 

fråga, så hade hon större förutsättningar och möjligheter att uppnå delaktighet för barnet i 

utredningsprocessen. Det fanns tydliga riktlinjer inom organisationen, frågan diskuterades och 

arbetssätten implementerades inom verksamheten och exempelvis barnkonventionen jobbades 

aktivt med inom organisationen. Hon fick även möjlighet till utbildningar som därmed ökade 

hennes kunskap kring delaktighet. Detta medförde att hon även blev säkrare i sitt arbetssätt 

gentemot att uppnå en högre delaktighetsnivå. Steget öppningar togs tillvara på då LSS-

handläggarna trots begränsade organisatoriskt stöd, så fanns det en vilja att och öppenhet inför 

att lyssna på barnet. Dock kan endast i ett fall anses att stegen möjligheter och skyldigheter 

kunde tas tillvara i någon större utsträckning, då organisationen oftast inte tillgodosåg 

kunskapsutveckling eller kompetensutveckling för att utveckla metoder att arbeta med barns 

delaktighet. Organisationerna i dessa kommuner, hade inte heller ett utarbetat arbetssätt inom 

verksamheten. I den kommun där LSS-handläggaren uppgav att hon barns delaktighet i 

utredningar var en viktig fråga som arbetades med, så var möjligheterna till att ta vara på stegen 

möjligheter och skyldigheter större. Detta då hon fick möjlighet till kompetensutveckling, 

utbildningar och metoder för att möjliggöra delaktighet. Arbetssättet blev en viktig del i 

verksamheten. 

 

8.5 Kommunikation som hinder för delaktighet 

Att inte kunna kommunicera på det sätt som barnet gjorde eller föredrog innebar att 

delaktigheten många gånger försämrades eller uteblev. Handläggaren använde sig utav 

vårdnadshavare för att kunna kommunicera med barnet, i stället för att använda det 

kommunikationssätt som barnet använde med sin omgivning. På så sätt blev det föräldern som 

berättade om barnet och dess behov utifrån deras perspektiv. En av informanterna uppgav att 

hon gav upp att kommunicera med barnet när hon märkte att hon inte nådde fram till barnet och 

det blev enklare att vända sig till föräldern för att få utredningen kring insats klar. Att ta hjälp 

utav föräldern i situationen när handläggaren upplever det som svårt att kommunicera med 

barnet är något som Nowak et al. (2020)  kommer fram till i sin studie är vanligt. Wågby och 

Englander (2019) menar i sin studie att vid de tillfällen då barnet faktiskt inte tydligt kan 

uttrycka sin egen åsikt, så kan man ändå lära känna barnet genom en helhetsbild och på så sätt 

få information till utredningen. Anledningen till att bristen på kommunikation uppstod, var att 
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informanterna saknade kunskap kring olika kommunikationssätt, men även alternativa sätt att 

kunna kommunicera och på så vis göra barn delaktiga i utredningen saknades. van Biljeveld et 

al. (2014) lyfter just detta i sin studie. Socialarbetarna i deras studie upplevde att de inte har 

tillräckligt med kunskap kring metoder att möjliggöra delaktighet och upplevde ett behov av 

utbildning i olika kommunikationsmetoder. I det fall där socialarbetaren hade tillräckliga 

kunskaper kring olika kommunikationsmetoder för att möjliggöra delaktighet var utfallet av att 

göra barn delaktiga även högre. Ett sätt att stödja barnet kan vara genom förberedelse och att 

genom att ta reda på hur barnet kommunicerar innan ett möte för att till viss del möjliggöra 

kommunikation. Även att se alternativa vägar till kommunikation och det är inte alltid det talade 

språket som behöver anses som kommunikation. Det som barnet säger genom gester eller 

genom sin lek kan vara ett sätt att signaler vilka behov det har. Det kan vara ett sätt för 

handläggaren att möjliggöra delaktighet för barnet.  

 

Enligt Shiers delaktighetsmodell (2001) så uppnås inte ens nivå ett gällande delaktighet i  

majoriteten av LSS-handläggarnas utredningar vad gäller de barn som de inte kan kommunicera 

med. Då barnet och den professionelle  inte har ett gemensamt kommunikationssätt och 

handläggarna i flera fall inte har kunskap om eller har efterforskat vilket kommunikationssätt 

barnet använder i sin vardag, så innebar det att kommunikationen möjliggjordes endast genom 

vårdnadshavare. LSS-handläggarna uppgav att de inte heller gjorde några vidare försök att 

genom alternativa kommunikationssätt göra barnet delaktigt. I det fall där handläggaren hade 

kunskap kring kommunikation så fanns det en högre nivå av delaktighet och hamnade på nivå 

två och tre som innebär att barnet får stöd att uttrycka sina åsikter och synpunkter genom att 

handläggaren hade kunskap kring olika kommunikationssätt och metoder för att möjliggöra att 

barnet kommer till tals om det önskar. På så sätt kunde olika hinder överbryggas och möjliggöra 

barnets delaktighet på en högre nivå utifrån barnets ålder och mognad. Denna LSS-handläggare 

kunde på så sätt ta vara på stegen öppningar, möjligheter och skyldigheter i Shiers 

delaktighetsmodell. Övriga fyra LSS-handläggare visade liten vilja till att ta vara på öppningar 

och kunna lyssna på barnet för att uppnå delaktighet, Inte heller togs möjligheterna till vara att 

kunna tillgodose barnets behov genom alternativa metoder för kommunikation och inte heller 

steget skyldigheter kan anses vara uppnått då det inte fanns några metoder inom organisationen 

för att stödja barnets delaktighet genom alternativa kommunikationssätt. 

 

8.6 Vårdnadshavare som hinder för delaktighet 

LSS-handläggarna i denna studie upplevde ett hinder till barns möjlighet för delaktighet i 

utredningar p.g.a. att vårdnadshavare ville skydda sitt barn. Anledningen var ofta att föräldern 

ville skydda barnet från att behöva delta på ännu ett möte eller ännu en besvikelse. 

Vårdnadshavare såg många gånger sina barn med funktionsnedsättningar som mer utsatta än 

andra barn i samma ålder. Detta kunde verka som ett hinder i LSS-handläggarens arbete i att 

höra och lyssna till barnet i den utsträckningen som de önskade. En av anledningarna till att 

vårdnadshavare försöker skydda sina barn kan vara den förklaring som van Biljeveld et al. 

(2014) ger. Studien lyfter att det finns en sociokulturell bild av att barn är sköra och att de 

behöver skyddas. Detta medför att delaktighet blir beroende av och möjliggörs utifrån synen på 

barnet i samhället. I de samhälle där barnet ses som autonoma och kapabla till egna beslut så 
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erbjuds andra ingångar till delaktighet. Enligt Franklin och Slopers (2009) studie framkom det 

även att föräldrar uttryckte en oro hur barnet skulle kunna göras delaktig i möten p.g.a. barnets 

funktionsnedsättning och ifall handläggaren hade tillräcklig med kunskap kring barnets 

begränsningar. Nowak et al. (2020) menar i sin forskning att det inte behöver vara så att man 

ser barnet som svagt, men att som vårdnadshavare så vill man vara en ansvarsfull förälder och 

skydda barnet med funktionsnedsättning genom att se till att barnet får det stöd det är i behov 

utav och har rätt till av samhället. I de fall när vårdnadshavare och barn hade olika viljor kring 

en insats så blir det även viktigt att ta hänsyn till att barn och vuxna ofta har olika åsikter om 

saker. Medan föräldrarna tänker mer långsiktigt så är barnet här och nu i sitt tänk. Både 

perspektiven är viktiga för att planera rätt beslut (Nowak et al., 2020). Detta blir en avvägning 

för LSS-handläggaren att ta hänsyn till. Som handläggare behöver man vara uppmärksam på 

att både barnet och vårdnadshavares perspektiv lyfts fram enskilt för att säkerställa att barnet 

blir lyssnat till. Många gånger blir det så att barnets åsikter inte kommer fram och föräldrar och 

barns åsikter blir sammanflätade med varandra istället för att det enskilda barnets åsikt 

framkommer (Engman & Hultman, 2019).  

Kopplat till Shiers delaktighetsmodell så kan man se en delaktighetsnivå som pendlar mellan 

att inte existera och upp till nivå 3. Det fanns tillfällen när föräldrarna helt enkelt inte ville låta 

sina barn uttrycka sina åsikter för att skydda barnet. Detta innebar att det endast var förälderns 

röst som blir hör då barnet inte heller uttryckt att det inte vill vara delaktigt. I de fall där barnen 

hade olika åsikter kring insatserna som ansöktes kring så fick barnet ändå uttrycka sina åsikter 

och synpunkter ifall de ville detta. I de fall där delaktighetsnivå tre uppstod så var barnet inte 

involverad i beslutsprocessen, men deras åsikter togs i beaktande. Handläggaren lyfte att det 

blev en balansgång mellan barnets och vårdnadshavarens önskan och åsikter för att det rätta 

beslutet ska kunna tas. Varken Öppningar, möjligheter eller skyldigheter kunde tas tillvara på 

i de fall där vårdnadshavare inte möjliggjorde att barnet fick vara delaktigt utifrån att de ville 

skydda barnet. I de fall där vårdnadshavare och barnet var av olika åsikter fanns inga hinder för 

något utav dessa steg för LSS-handläggaren utan det blir beroende på varje enskild utredning. 

9. Avslutande diskussion och slutsats 

Avsikten var att studera LSS-handläggares syn på barns delaktighet i de utredningar som rör 

barnet samt vilka möjligheter och hinder LSS-handläggaren såg i att möjliggöra barns 

delaktighet i utredningar kring LSS-insatser som rör barnet. Den första frågeställningen i 

studien var: Hur LSS-handläggare såg på barns delaktighet skiljde sig från hur man teoretiskt 

ansåg vad delaktighet innebär och hur de arbetar med frågan eller hade förutsättningar för att 

arbeta för att uppnå delaktighet för barnet i de utredningar som rör dem. Bilden utgjordes av att 

LSS-handläggarna ansåg att det var viktigt att barnet blev lyssnat till och att det fick möjlighet 

att uttrycka sina åsikter i fall hen önskade. Delaktighet innebär även att få korrekt information 

genom hela utredningsprocessen. Däremot så ansåg LSS-handläggarna inte att barnets 

delaktighet i beslutsprocessen var något som barnet behövde vara delaktiga i då det ansågs som 

ett vuxet beslut, även ifall barnets åsikt vägdes in beslutet. Delaktighet ska inte endast synas 

utan även kännas för barnet att det är delaktigt.  Den andra frågeställningen att besvara var: 

Vilka möjligheter upplever LSS-handläggaren för att möjliggöra delaktighet för barn i 

utredningar kring LSS-insatser som rör dem?. Resultatet visar på att upplevelsen för LSS-
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handläggaren att möjliggöra barns delaktighet i deras utredningar  varierade mycket utifrån 

förutsättningarna för tillfället. De faktorer som LSS-handläggarna främst upplevde som 

möjliggörare för att uppnå barns delaktighet var: Organisationen och ifall det fanns tydliga 

riktlinjer och rutiner kring arbetet kring barns delaktighet, ifall frågan kring delaktighet 

diskuterade och satsningar på kompetensutveckling för LSS-handläggaren. Anpassningar av 

information utifrån barnets behov samt relationen som LSS-handläggarna skapade med barnet, 

men även med vårdnadshavare var två andra faktorer som upplevdes viktiga för barnets 

delaktighet. Den tredje frågeställningen var: Vilka hinder upplever LSS-handläggaren att 

möjliggöra delaktighet för barnet i de utredningar som rör dem. Där visar resultatet att de 

faktorer som främst verkade som ett hinder för delaktighet för barnet var även där 

organisationen, där främst avsaknaden av rutiner och riktlinjer som verkade som ett hinder för 

LSS-handläggaren att möjliggöra delaktighet för barnet. Vårdnadshavare var en annan faktor 

som  kunde verka som ett hinder, utifrån att vårdnadshavaren ville skydda sitt barn från 

omgivningen alternativ så hade vårdnadshavare och barnet olika åsikter kring LSS-insatsen och 

barnets behov. Den tredje orsaken Som LSS-handläggarna upplevde som ett hinder var 

kommunikation och bristen på kunskap kring alternativa sätt att kommunicera med barnet för 

LSS-handläggaren.  

LSS-handläggarna som blev intervjuade hade en klar bild kring vad de ansåg delaktighet var 

och hur de ville arbeta med delaktighet för att få barnet delaktigt i utredningarna. Det som blir 

tydligt i resultaten är att det inte är lika görbart i verkligheten som i teorin. Att det finns hinder 

för handläggaren att göra barn delaktiga i sina utredningar på ett praktiskt plan blir uppenbart. 

Barn med funktionsnedsättningar blir en utmaning och passar inte in i mallen i jämförelse med 

den teoretiska tanken kring vad delaktighet innebär. Trots att det finns lagar som styr barns rätt 

till delaktighet så verkar det svårt att efterleva dessa. Engman och Hultman (2019) visar på just 

detta i sin studie och menar att i sin studie att lagarna och styrdokumenten som ska möjliggöra 

barns delaktighet utgår från en norm som är svår att efterleva. Där möjligheterna fanns för LSS-

handläggaren att göra barnet delaktigt i utredningar kring LSS-insatser, så var handläggarens 

upplevelse att de kunde se en skillnad i att barnet  hade ett större utrymme för att uttrycka sina 

åsikter, bli lyssnad till och att insatserna på så sätt kunde bli bättre utformade utifrån barnets 

behov, mognad och ålder. Shiers delaktighetstrappa består av fem olika nivåer och 3 olika steg. 

De två sista nivåerna i modellen berör beslutsprocessen. Det som blir intressant är att 

handläggarna rörde sig främst i steg ett och två i delaktighetsmodellen, men även emellanåt i 

nivå 3 i förhållande till Shiers delaktighetsmodell. Det fanns tillfällen, som i bristen på 

kommunikation eller vårdnadshavaren som hinder som gjorde att delaktighetsnivån inte 

möjliggjorde delaktighet för barnet på ens på nivå ett. Det var även till viss del svårt att ta vara 

på de öppningar, möjligheter och skyldigheter som anges i Shiers delaktighetsmodell (2001). 

Frågan är ifall det är möjligt att uppnå steg fyra och fem för alla barn. Försvårande 

omständigheter blir att barnet har en funktionsnedsättning som i sig kan utgöra ett hinder för 

att uppnå delaktighet och som inte möjliggör delaktighet på någon högre nivå än ett och nivå 

fyra och fem blir en utopi att uppnå. Kanske är det ett för stort mål att ha och arbetet för LSS-

handläggaren för att uppnå delaktighet även i beslutsprocessen för barnet bör inriktas på utvalda 

områden i beslutsprocessen. 
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Slutsats av studien visar på att barns delaktighet existerar mer i teori än i praktiken. 

Delaktigheten blir godtycklig och det är mycket upp till varje handläggare att finna ett arbetssätt 

att möjliggöra barnets delaktighet. Lagen kring barns delaktighet är tydlig och understödjs även 

utav Barnkonventionen, ändå så är det i alltför många utredningar som barn inte får eller är 

delaktiga i. Det är inte endast LSS-handläggaren som inte efterföljer dessa lagar, utan även 

inom organisationerna fanns det uppenbara brister i att arbeta med barnets delaktighet. För att 

LSS-handläggarna skulle uppnå delaktighet hos barnen, så var mycket avhängt kring hur 

organisationen prioriterade och stödde arbetet med delaktighet. Resultatet visar tydligt på att i 

den kommun där delaktighet prioriterades och där resurser avsattes för LSS-handläggaren 

skulle kunna möjliggöra delaktighet så var även delaktigheten högre. Det behövs en 

organisation som stödjer dina medarbetare i arbetet med barns delaktighet. Flertalet av de hinder 

som uppstod kring barnets delaktighet skulle i sådana fall inte existera. Barn har små 

möjligheter att själva påverka beslutsprocessen då de överhuvudtaget inte var medverkande i 

den. Det kan ses, som tidigare nämnts, en utopi att uppnå Shiers (2001) nivå 4 och 5 i hans 

delaktighetsmodell, speciellt för de barns om har en högre grad utav funktionsnedsättning som 

gör att de har svårt att förmedla och förstå den information som ges dem.  

10. Fortsatt forskning kring delaktighet 

Även ifall forskning visar på att medvetenheten om vikten kring barns delaktighet har ökat och 

att arbetet med barns utredningar har blivit mer barncentrerade, samt att barn ses som mer aktiva 

individer med rättigheter, så är mycket av forskningen gjord utifrån en viss norm på vad 

delaktighet innebär (van Biljeveld et al., 2014). Betydligt mer forskning behövs kring hur det 

är möjligt att öka och möjliggöra delaktigheten för barn med funktionsnedsättningar i 

utredningar och beslut som rör dem. Gruppen funktionsnedsatta är i större utsträckning en utsatt 

grupp i samhället och att forska kring deras möjlighet till att uppnå delaktighet i de ärenden 

som rör dem själva, skulle kunna vara ett sätt att öka denna gruppens kontroll över sitt egna liv. 
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Bilaga 1  intervjuguide 

Intervjufrågor: 

Inledning: 

Befattning: 

År i yrket: 

Jag tänkte börja med att du får beskriva:  

Vad innebär delaktighetsbegreppet för dig? 

Hur ser handläggningsprocessen ut vid en LSS-utredning? 

Barns delaktighet -Möjligheter och hinder: 

Vad innebär barns delaktighet för dig i din yrkesroll? 

 Hur/på vilket sätt tycker du att barnet är delaktig i sin egen utredning?  

När är det som mest viktigt att barnet är delaktig i sin utredning? 

Finns det någon del i utredningen som barnet inte bör vara delaktig anser du? 

Hur upplever du att barnet påverkas när det är delaktigt?  Och hur påverkar det 

utredningsprocessen? 

Vilka utmaningar/hinder finns det för dig som LSS-handläggare med att få barnet delaktigt i 

utredningsprocessen?  

Vilka möjligheter ser du för att uppnå delaktighet för barnet i utredningar som rör dem? 

Om barnet ej vill/kan tala, är de fortfarande delaktiga?  

Hur förhåller du dig till barnets funktionsnedsättning i utredningsprocessen? Hur kan man 

möjliggöra så att barnets röst hörs även när det finns stora funktionshinder?  

Använder du dig av någon speciell metod eller tillvägagångssätt för att få barnet delaktig? ’ 

Går det att bedöma när barnet blivit tillräckligt delaktig i utredningsprocessen?  

Vilka möjligheter kan barnets delaktighet få?  

Ser du några hinder som barnets delaktighet kan få?  

Finns det några speciella situationer som kan innebära svårigheter för dig som LSS-handläggare 

i arbetet med att göra barnet delaktigt i utredningsprocessen? 

Arbeta för barnets delaktighet inom organisationen/arbetsplatsen 

Har ni några krav på barnets delaktighet finns inom verksamheten? 
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Hur arbetar ni generellt inom arbetsgruppen, med att barnet ska bli delaktig? Är det en levande 

och viktig fråga?  

Avslutningsvis:   

Har du några funderingar eller tankar som du tycker vi har missat? - Något du ytterligare vill 

dela med dig av? 
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Bilaga 2 

Informationsbrev 

Detta är ett Informationsbrev och en förfrågan om att delta i en intervjustudie angående ”Barns 

delaktighet i sin egen utredning för insatser inom LSS. 

Mitt namn är Corinne Ekberg och jag studerar till Socionom på Socionomprogrammet på Umeå 

Universitet. I min utbildning så ingår det att skriva ett examensarbete under Termin 6. 

Intervjuerna räknas ta mellan 30-60 minuter. Intervjuerna kommer att spelas in via Teams för 

att sedan transkriberas och tolkas. Jag kommer även att föra anteckningar under intervjun vid 

behov. Intervjuerna kommer att behandlas konfidentiellt. Detta innebär att Ni är anonym och 

intervjun kommer att avidentifieras. 

Studien är en Kvalitativ intervjustudie och kriterierna för att delta i studien är att du arbetar med 

Myndighetsutövning och handläggning inom Socialtjänsten med handläggning av 

barnutredningar enligt LSS. Intervjun kommer att ske utifrån forskningsetiska principer. Detta 

innebär att intervjun kommer att föras på ett sådant sätt så att obehöriga ej kan komma åt  

dem. Att delta i studien är frivilligt och man har rätt att avbryta studien ifall man vill det. 

Slutresultatet av studien kommer, efter godkännande, presenteras för min handledare i form av 

ett examensarbete. Jag kommer att presentera studien muntligt för de andra studenterna. Efter 

godkänt examensarbete kommer anteckningar att raderas och inspelningar kommer även de att 

raderas. Studien kommer att publiceras online via Umeå Universitet. 

 

Tack för din medverkan! 

Ansvarig student: 

Corinne Ekberg 

Email: coeekg05@ad.umu.se 

Socionomstudent, Umeå Universitet. 
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Bilaga 3. Shiers delaktighetsmodell 

 


