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Sammanfattning 

Syftet med denna studie var att undersöka om det fanns något samband med införandet av new 

public management och ålderismen i den svenska äldreomsorgen samt om 

biståndshandläggarnas handlingsutrymme blivit påverkat av detta. Den metod som vi valde för 

denna studie var en allmän litteraturöversikt där fem vetenskapliga artiklar granskades och 

analyserades. De teoretiska ramar vi valt att förhålla oss till är domänteorin, ålderism och 

handlingsutrymme. Det resultat som framkom av studien var att biståndshandläggarnas 

handlingsutrymme har blivit påverkat av new public management och att skillnader i policys 

och riktlinjer mellan kommuner kan variera. Det framkom även i resultatet att ålderism har ökat 

i takt med att new public management infördes. De äldre ses som en kostnad för samhället då 

fokus ligger på kostnadseffektivitet snarare än att medborgare har rätt till en god livskvalitet. 

Den slutsats vi kom fram till var att det krävs mer forskning runt New Public Management och 

vad det har orsakat för konsekvenser inom området.  

 

 

Abstract 

The aim for this study was to investigate whether there was any connection with the 

introduction of new public management and ageism in Swedish care for the elderly, and how 

discretion for care managers was affected by this. The method we chose was a general literature 

review where five scientific articles were reviewed and analyzed. The theoretical frameworks 

we chose to relate to are the domain theory, ageism and discretion. The result that emerged from 

our study was that the care manager's discretion is largely affected by new public management 

and that the difference in guidelines and policies between municipalities can vary greatly. It 

also emerged in the results that ageism has increased as new public management was 

introduced, where the elderly are seen as a cost to society where we must ensure that it is as 

cost-effective as possible rather than citizens who have the right to a good quality of life. The 

conclusion we reached was that research regarding New Public Management and the 

consequences it has created needs to be further explored in future research.  

 

 

 

Nyckelord: Ålderism, handlingsutrymme, new public management, ålder 
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Inledning 
 

I dagens samhälle står vi inför en demografisk förändring där en allt större del av befolkningen 

består av äldre människor. En ökning av antalet äldre individer beräknas fortsätta enligt 

Statistiska centralbyrån (2022). Denna förändring medför utmaningar inom flera 

samhällsområden, speciellt inom äldreomsorgen. Parallellt med denna demografiska förändring 

har det också växt fram en diskussion om hur äldre individer porträtteras och behandlas i 

samhället. Begreppet ”ålderism” som syftar till fördomar och diskriminering baserat på ålder 

har blivit alltmer framträdande i den offentliga debatten (L. Andersson 2008).  

 

Ålderism kan definieras på olika sätt från stereotypa föreställningar om äldre till strukturella 

samhällsnormer som försvårar äldres deltagande i samhället (L. Andersson, 2008). Hur visar 

sig ålderism i den svenska äldreomsorgen och vad är orsaken till dess uppkomst och utveckling? 

En intressant aspekt att utforska är den potentiella kopplingen mellan ålderism och 

förvaltningsreformer inom äldreomsorgen. Sedan 1980-talet har New Public Management 

(NPM) introducerats i Sverige som en ledande princip inom offentlig förvaltning med syftet att 

effektivisera och modernisera den offentliga sektorn (Almqvist, 2006; Bergmark & Lundström, 

2006). Denna reform har haft djupgående effekter på hur tjänster till medborgarna levereras 

(Almqvist, 2006; Bergmark & Lundström, 2006; Westerberg & Nordin, 2021). 

 

Ett reportage från SVT gjort av Linda Larsson Kakuli och Bo Öhlén (2014) förklarar att antalet 

äldre personer som bor på särskilt boende har minskat med 28 000 personer mellan år 2000 och 

2012. I stället för särskilt boende får allt fler äldre personer i behov av äldreomsorg ta del av 

detta genom hemtjänst. Att människor bor hemma allt längre har gjort att de som får plats på 

ett särskilt boende idag ofta är multisjuka eller dementa. En forskare på äldrecentrum uttryckte 

i reportaget att personerna är i så pass dåligt skick att de knappt hinner flytta in innan de dör 

(Larsson Kakuli & Öhlén, 2014). Jönson & Szebehely (2018) skriver att mer än var fjärde plats 

på äldreboende har tagits bort sedan millennieskiftet, vilket visar på att trenden av minskande 

äldreboendeplatser fortsätter. Minskningen av äldreboendeplatser påverkar därigenom bland 

annat vården som kan ges till de hjälpbehövande äldre, men också de närstående och 

äldreomsorgens anställda (Jönson & Szebehely, 2018).

 

Reportaget av Larsson Kakuli och Öhlén (2014) lyfte även att var fjärde person med hemtjänst 

upplevde att de insatser som tillsatts delvis eller inte alls hade anpassats efter de behov som 

personen hade. Missnöjet med insatserna varierade i olika kommuner där två kommuner som i 

reportaget var Kinda kommun och Gällivare kommun. I Kinda kommun uppgav 16 procent 

med hemtjänst att insatserna delvis eller inte alls var anpassade efter deras behov och 

motsvarande siffra i Gällivare kommun översteg 50 procent (Larsson Kakuli & Öhlén, 2014). 

Är detta ett resultat av att göra äldrevården så kostnadseffektiv som möjligt? Eller finns det 

andra faktorer som spelar in i hur Sveriges äldreomsorg har utvecklats till vad det är idag?  

 

Jönson & Szebehely (2018) diskuterar huruvida olikheter och variation inom äldreomsorgen är 

ett problem. Författarna lyfter att det finns olika lagar och paragrafer att förhålla sig till men att 
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dessa kan variera och anpassas utifrån vilken person det är som tolkar skrifterna. De ställer sig 

frågande till om det finns utvecklingstrender som är alarmerande inför framtidens behov. Både 

gällande rekrytering av framtida personal men främst gällande säkerställandet av en likvärdig 

och god äldreomsorg i hela Sverige (Jönson & Szebehely, 2018).  

 

Utifrån de komplexa frågor och utmaningar som framkommer är syftet för denna uppsats att 

undersöka huruvida ålderism och New Public Management (NPM) har kommit att påverka den 

svenska äldreomsorgen till vad den är idag. Den eventuella påverkan kommer att undersökas 

genom att se på olika delar av äldreomsorgen från tre teoretiska synvinklar, vilka är domänteori, 

ålderism och handlingsutrymme. 

Syfte och frågeställningar 

Syftet med denna allmänna litteraturöversikt är att utforska de potentiella konsekvenserna av 

New Public Management (NPM) inom den svenska äldreomsorgen. Studien syftar till att  

granska hur NPM har påverkat attityder och uppfattningar gentemot äldre och dess inverkan på 

biståndshandläggarnas handlingsutrymme.  

 

Våra frågeställningar är: 

 

• Vilka effekter kan införandet av New Public Management (NPM) ha haft på 

uppfattningar och attityder gentemot äldre individer inom den svenska äldreomsorgen?

• På vilket sätt har implementeringen av NPM inom äldreomsorgen påverkat 

biståndshandläggares handlingsutrymme? 

 

Utifrån ovanstående frågeställningar vill vi även diskutera vad “skäliga levnadsvillkor” i den 

svenska äldreomsorgen innebär och om den haft en påverkan av ålderismen. 

 

Avgränsningar 

Vi har valt att fokusera på Sverige och därför uteslutit att använda tidigare forskning som 

genomförts i andra länder. Detta då vårt intresse ligger i hur ålderismen och hur New Public 

Management (NPM) visar sig i den svenska äldreomsorgen. Vi har valt att fokusera specifikt 

på äldreomsorgen  då vi som socionomstudenter kan komma att arbeta och ha inflytande inom 

detta område i framtiden. En begränsning gällande artiklarnas publiceringsdatum har tillämpats 

där vi riktat in oss på artiklar publicerade mellan år 2014 – 2023. Att inte använda artiklar äldre 

än 9 år är ett medvetet val för att studien ska återspegla hur äldreomsorgen ser ut idag. Gruppen 

som benämns “äldre” avser personer från 65 år och uppåt, personer under 65 år har därmed 

exkluderats från studien. 
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Bakgrund 

 

Äldreomsorg och socialtjänstlagen 

Äldreomsorgen har genomgått flera förändringar genom åren och är fortfarande under ständig 

förändring. Under 1930-talet fanns det ålderdomshem i de flesta kommuner, även om det var i 

en liten omfattning. Pensionerna var låga och begränsade den äldres möjlighet till ett 

självständigt liv. Utifrån denna begränsning kvarstod ofta ålderdomshem som det enda 

alternativet om det inte fanns närstående som kunde sörja för den äldre (Blomberg, 2023).  År 

1947 fattade riksdagen ett nytt beslut om riktlinjer för ålderdomshemmen. Riktlinjerna skulle 

skiljas från fattigvården och bli den centrala vårdreformen inom offentlig äldreomsorg. Tanken 

bakom detta var att äldre med kronisk och mental sjukdom skulle vårdas av sjukvården och 

ålderdomshemmen skulle finnas för äldre med behov av omvårdnad (Blomberg, 2023). På 

1970-talet övergick äldreomsorgen från att vara en del av ett myndighetsbaserat socialt arbete 

med rötter i fattigvården till att bli ett fristående offentligt serviceområde. Detta ledde till att 

rätten till vård blev något som eftersträvades och betraktades som självklart. Tanken var att 

Socialtjänstlagen som ramlag skulle skapa en mer situations- och individanpassad vård utifrån 

den enskildes önskan. På 1980-talet var hemtjänsten en verksamhet som inte var standardiserad. 

På grund av detta fick äldre invånare insatser som var individanpassade (Blomberg, 2023). 

Införandet av Socialtjänstlagen (SoL) år 1982 blev ett startskott för en professionalisering och 

byråkratisering inom äldreomsorgen även om hemtjänsten var oreglerad långt in på 1980-talet 

(Blomberg, 2023).  

 

Socialtjänstlagen är den lag i vilken äldreomsorgen regleras och styrs efter (Blomberg, 2023). 

I socialtjänstlagen listas fyra mål för omsorg av äldre personer. Dessa fyra mål innefattar en 

möjlighet att kunna leva och bo självständigt, att leva och bo under trygga förhållanden, att ha 

en aktiv och meningsfull tillvaro och avslutningsvis att ha gemenskap med andra. Detta 

kompletteras med den nationella värdegrunden för äldreomsorg. Den nationella värdegrunden 

förklarar begreppet leva och bo självständigt med att äldre personer själva ska kunna leva kvar 

i det ordinära boendet så länge de önskar (Socialstyrelsen, 2012). Funktionsnedsättning eller 

sjukdom ska inte vara ett hinder för att bo kvar i det egna hemmet utan det ska finnas en 

möjlighet till en god omvårdnad. Blir omvårdnadsbehovet för omfattade ska däremot möjlighet 

att flytta till ett vård- och omsorgsboende finnas tillgängligt (Börjesson & Börjesson, 2015). 

 

Den nationella värdegrunden handlar om att äldre människor ska känna välbefinnande och leva 

ett värdigt liv (Socialstyrelsen, 2012).  Denna värdegrund visar normer och etiska värden som 

ska ligga till grund för äldreomsorgen och som ska finnas som stöd till de som arbetar med äldre 

personer. Socialtjänstlagen fastställer en nationell värdegrund och betonar äldres inflytande i 

socialtjänstens insatser (Socialstyrelsen, 2012). Bestämmelserna innebär att socialtjänstens 

omsorg av äldre människor bör respektera och värna om varje individs rätt till kroppslig 

integritet, privatliv, delaktighet, individanpassning och självbestämmande. Vården och 

omsorgen som ges till den äldre bör försäkra att den enskilde känner meningsfullhet och 

trygghet samt att den äldre ska få ett gott bemötande och insatserna som ges ska vara av god 
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kvalitet (Socialstyrelsen, 2012). I bestämmelserna står det att socialnämnden ska verka för att 

äldre personer ska få möjlighet att ha en aktiv och meningsfull tillvaro samt kunna bo och leva 

självständigt under trygga förhållanden. Socialnämnden ska även arbeta för att äldre personer 

som behöver hjälp och stöd i hemmet och är i behov av annan service ska få det. Vidare ska de 

också verka för att äldre personer får goda bostäder (Socialstyrelsen, 2012). Kommunen ska 

tillhandahålla särskilda boendeformer för omvårdnad och service för de äldre som är i behov 

av särskilt stöd. Enligt den nationella värdegrunden ska äldre personer ha möjlighet att välja 

hur och när man ska få stöd- eller omvårdnadsinsatser i det egna boendet (Socialstyrelsen, 

2012). 

 

Socialstyrelsen fick år 1981 en ny organisation (Edhag & Eriksson, 2018). Organisationen fick 

i uppdrag att förbereda en ny socialtjänstlag som skulle träda i kraft den 1 januari år 1982. 

Socialtjänstlagen fick en ny innebörd som menade att socialtjänsten skulle se till människans 

hela situation. Lagen omfattar fyra äldre lagar vilka var nykterhetsvård, barnavård, barnsomsorg 

och socialhjälp. År 1982 gav Socialstyrelsen ut ett fördjupningsmaterial om socialtjänsten och 

de nya lagarna som innefattades i Socialtjänstlagen. De två lagarna som omfattades i detta 

fördjupningsmaterial var Lag med särskilda bestämmelser om vård av unga och Lag om vård 

av missbrukare i vissa fall. Fördjupningsmaterialet som gavs ut till politiker, tjänstemän och 

allmänheten innehöll åtta teman varav åldrande och äldreomsorg var en av de åtta (Edhag & 

Eriksson, 2018). 

 

Mellan år 1970 och år 1984 fick man genom Socialstyrelsens äldreomsorgsprogram ett 

omfattande antal beskrivningar och kunskapsöversikter av utvecklingsarbete inom kommunal 

äldreomsorg (Edhag & Eriksson, 2018). Äldreomsorgsprogrammet syftade till att förbättra 

Socialstyrelsens kunskap inom äldreomsorg och stärka dess förmåga att förmedla forskning och 

utveckling för att stödja dess arbete. I och med Socialtjänstlagens införande år 1982 beslutades 

det att de dåvarande ålderdomshemmen skulle bli servicehus och att kommunerna nu skulle se 

till att äldre personer fick ett boende som bättre tillfredsställde dem (Edhag & Eriksson, 2018). 

Under 1990-talet hade Socialstyrelsen många frågor att följa upp inom socialtjänstområdet, där 

en av frågorna var äldres situation i samhället (Edhag & Eriksson, 2018). 

 

Den ekonomiska kris som uppstod under 1990-talet skapade mycket påfrestningar för det 

sociala arbetet och samhället i stort. Socialtjänstlagen introducerade ett nytt sätt att se på 

klienter vilket präglade lagen i sin helhet. En socialarbetare gick från att vara en överhetsperson 

till att ha en roll som myndighetsutövare. Socialtjänstlagen är en ramlag vilket innebär att lagen 

ger mer tolkningsfrihet för den som använder lagen. Lagens uppbyggnad innebär en tilltro till 

det professionella kunnandet hos socialarbetaren (Börjesson & Börjesson, 2015).  

 

Tio år efter att Socialtjänstlagen trädde i kraft introducerades Ädelreformen 1 januari år 1992, 

vilket bland annat innebar att ansvaret från vård av äldre överfördes från landsting till kommun 

(Edebalk, 2021; Westberg & Nordin, 2021). Bakgrunden till att ädelreformen implementerades 

var att ansvarsfördelningen mellan landsting och kommun var otydlig. Denna otydlighet 

skapade oenigheter eftersom äldre personer upptog över 100 000 vårdplatser inom 

akutsjukvården utan att egentligen vara i behov av sådan vård (Edhag & Eriksson, 2018). Äldre 
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och förvirrade personer vårdades tillsammans med svårt och akut sjuka patienter och en del 

äldre personer med demens bodde på mentalsjukhus. I vissa fall delade äldre rum, ibland i flera 

år utan möjlighet till att välja mat eller använda sina egna kläder (Edhag & Eriksson, 2018).  

 

Syftet med överföringen var att skapa en mer samordnad och enhetlig vård för äldre där det 

övergripande ansvaret skulle tillhöra kommunerna (Edebalk, 2021; Westerberg & Nordin, 

2021). Reformen var ett sätt att decentralisera beslutsfattandet och öka effektiviteten i 

äldreomsorgen vilket gör att ädelreformen kan ses i ljuset av NPM:s principer (Westerberg & 

Nordin, 2021). I samband med att ädelreformen introducerades blev biståndshandläggarens roll 

mer central i bedömningen av vilket stöd och vilka insatser äldre individer skulle beviljas. Detta 

medförde att kommunerna fick ett övergripande ansvar över äldreomsorgen vilket gjorde att 

biståndshandläggarnas beslut blev ännu viktigare. Besluten blev viktiga för att säkerställa att 

äldre tillgodosågs med den vård och stöd som behövdes (Westerberg & Nordin, 2021).  

 

År 1994 skrev Socialstyrelsen i sin sammanfattande bedömning av ädelreformen att 

kommunerna har skyldighet för att äldres behov ska tillgodoses (Edhag & Eriksson, 2018). De 

beskrev hur samarbetet mellan landsting och kommun behövde förbättras och att säkerheten 

inte var tillräcklig. Den nya vårdformen för äldre kom att heta särskilda boenden. Fem år efter 

genomförandet av ädelreformen fann Socialstyrelsen stora brister i äldreomsorgen. 

Sjukvårdsbehoven var stora både i de särskilda boendena och i det ordinära boendet. 

Servicetjänster som samtal och promenader minskade till äldre personer då kommunerna inte 

anpassat sin verksamhet efter de nya behov som uppkommit i och med ädelreformen (Edhag & 

Eriksson, 2018).  

  

År 2009 införde Sverige lag om valfrihetssystem (LOV) (SFS 2008:962). Detta betydde att man 

fick möjlighet att välja mellan kommunala och privata utförare när det kom till vård- och 

omsorgstjänster. Lagen om valfrihetssystem (LOV) redogörs på följande sätt i en 

lagkommentar: 

“Genom lagen (2008:962) om valfrihetssystem, LOV, regleras hur 

kommuner och regioner samt vissa offentligt styrda bolag och stiftelser ska 

gå till väga om de vill konkurrensutsätta sin verksamhet genom att överlåta 

valet av utförare av stöd-, vård- och omsorgstjänster till brukaren eller 

patienten” (Lag om valfrihetssystem SFS 2008:962). 

 

Enligt Sveriges kommuner och regioner (SKR) (2023) har det blivit en  ökning av antalet 

privata utförare inom vård- och omsorg, specifikt inom hemtjänst. Privata utförare finns för 

tillfället i 159 kommuner i Sverige. 111 kommuner använder inte privata utförare och 20 

kommuner har valt att avsluta användandet av privata utförare (SKR, 2023). De kommuner som 

avslutat LOV har beskrivit att medborgarna i liten utsträckning valde privata utförare eller att 

få företag valde att ansluta sig. I de kommuner som har ett fungerande valfrihetssystem har man 

valt att utöka systemet ytterligare till andra verksamheter, däribland särskilt boende. SKR 

(2023) framför att det skett en minskning av privata utförare. Detta kan vara ett resultat av att 

kommunerna arbetat med granskningar och avtalsuppföljningar. En snävare ekonomisk 
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situation inom kommunerna samt tillståndsgivning från IVO kan också ha varit en bidragande 

faktor till att det blivit en minskning skett (SKR, 2023). Enligt Blom och Morén (2015) är det 

även viktigt att verksamheter inom socialt arbete fungerar och att det håller en hög 

servicekvalitet. Detta beror på att resurser och tjänster som tillhandahålls inom verksamheten 

ska leda till en förbättrad livssituation för klienterna. 

  

Biståndshandläggare, dess yrkesroll och kvarboendeprincipen 

Biståndshandläggaren är en tjänsteman inom den kommunala socialförvaltningen som arbetar 

med att handlägga ärenden som innefattar hjälpinsatser och bistånd inom äldreomsorgen 

(Socialstyrelsen, 2013). Denna yrkestitel uppstod i slutet av 1990-talet då samhället genomgick 

stora omstruktureringar gällande ansvarsfördelning mellan stat och kommun, den s.k. 

ädelreformen (Westerberg & Nordin, 2021). När denna reform kom så organiserades 

äldreomsorgen utifrån beställare- och utförarmodellen. Denna modell gjorde att beställning och 

utförande delades in i två separata yrkestitlar där biståndshandläggaren fick ansvaret över 

beställarrollen och enhetschefen för utförandet. Före detta genomfördes både beställningen och 

utförandet av en hemtjänstassistent med uppdrag från både stat och kommun (Westerberg & 

Nordin, 2021). Biståndshandläggare är en profession med stort ansvar inom äldreomsorgen. I 

sin position mellan utövare och den enskilde befinner man sig i en mellanposition med krav 

från både organisation och samhällets medborgare (Dunér, 2020). På grund av detta krävs det 

kunskap inom socialt arbete, juridik och administration för att uppnå ett förtroende i samhället. 

Detta medför att majoriteten av yrkesgruppen har en akademisk utbildning som socionom- eller 

äldreomsorgsexamen (Dunér, 2020).  

 

Biståndshandläggaren har som uppgift att utreda och fördela insatser enligt socialtjänstlagen 

inom kommunal förvaltning (Socialstyrelsen, 2013). Detta betyder att man handlägger ärenden 

gällande rätten till bistånd enligt Socialtjänstlagen (SoL) 2001:453 4 kap 1 §.  

 

Lagen om rätt till bistånd redogörs på följande sätt: 

”en som inte själv kan tillgodose sina behov eller kan få dem tillgodosedda 

på annat sätt har rätt till bistånd av socialnämnden för sin försörjning och 

för sin livsföring i övrigt. Den enskilde ska genom biståndet tillförsäkras en 

skälig levnadsnivå. Biståndet ska utformas så att det stärker hans eller 

hennes möjligheter att leva ett självständigt liv.”  

 

(SoL, 2001:453, 4 kap 1 §) 

  

Rätten till bistånd innebär att äldre personer med behov av service och omsorg har rätt att få 

hjälp av den kommunala förvaltningen. Biståndshandläggaren har som uppdrag att ta emot 

ansökan, utreda behov och fatta beslut (Socialstyrelsen, 2013). Man kan endast inleda en 

utredning om bistånd när det inkommit en ansökan som är gjord av individen i fråga eller en 

legal ställföreträdande för att vara giltig. Man har även rätt att avslå ansökan om bistånd om 

man inte anser att omsorgsbehovet är tillräckligt stort (Socialstyrelsen, 2013). Vid ett avslag har 

den enskilde rätt att få sin ansökan omprövad i enlighet med 4 kap. 1 § SoL.  
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Biståndshandläggaren arbetar utifrån att äldre människor ska ha möjlighet att bo i det egna 

hemmet så långt det är möjligt. Detta kallas kvarboendeprincipen och uppstod när äldre skulle 

få mer självbestämmanderätt (Dunér, 2020). Som följd av principen är kommunens riktlinjer 

utformade för att underlätta att äldre ska bo kvar i det privata hemmet trots omfattande vård- 

och omsorgsbehov. Den äldre ska endast förflyttas till ett vård- och omsorgsboende när det är 

inte längre går att bemöta omsorgsbehovet i hemmet (Dunér, 2020). Man erbjuder då särskilt 

boende till den äldre personen som får ta ställning till detta. Vid en eventuell flytt kvarstår 

kvarboendeprincipen även på ett särskilt boende. Kvarboendeprincipen innebär då att personen 

i fråga ska få bo kvar tills att den avlider eller vill flytta därifrån, oavsett hur vård- och 

omsorgsbehovet ser ut. På grund av denna policy så beviljar biståndshandläggarna sällan ett 

särskilt boende om det finns möjlighet att tillgodose behovet i det ordinära boendet med 

hemtjänst eller annat omvårdnadsstöd (Dunér, 2020). 

 

Biståndshandläggaren har även autonomi att bestämma vad som är en skälig levnadsnivå för 

den som söker omvårdnad hos kommunen (Dunér, 2020). Detta framgår i socialtjänstlagen 

(SoL) 4 kap. 1 § där det står det att äldre har rätt till skäliga levnadsvillkor vid ansökan om 

bistånd. Enligt Olaison et al. (2018) kan äldres önskemål och vad biståndshandläggare anser 

som skäliga levnadsvillkor skilja sig åt. På grund av detta kan det bli utmaningar när personer 

ansöker om bistånd hos kommunen. Olaison et al. (2018) menar att det finns en farhåga gällande 

denna ramlag och hur man ska upprätthålla de äldres självbestämmanderätt.  

 

Äldre personer och åldersdiskriminering 

Enligt Jönson och Harnett (2015) kan ålder betraktas som både en personlig egenskap och en 

social konstruktion som påverkar hur individer blir kategoriserade.  Samhället har en tendens 

att dela in människor i olika åldersgrupper - barn, vuxna och äldre vilket medför varierande 

attribut och makt. Äldre personer blir ofta jämförda med barn gällande sårbarhet, vilket 

påverkar deras position i samhället. Det finns även en samhällsnorm som styr kollektiva 

beteenden hos dessa grupper. På grund av detta blir det en tonvikt på utveckling hos unga och 

en reglering av beteenden hos vuxna och äldre.  Jönson och Harnett (2015) menar att 

definitionen av äldre har olika innebörd och har alltid förändrats över tid. Denna betydelse 

kommer sannolikt fortsätta att förändras med framtida generationer, då det påverkas av 

samhällets förändringar (Jönson & Harnett, 2015).  

 

Robert Butler (1969) var en som tidigt belyste åldersrelaterad diskriminering i  “Age-ism: 

Another Form of Bigotry”. Enligt Butler (1969) blev äldre personer diskriminerade i samma 

utsträckning som personer med annan klasstillhörighet eller etnicitet. Butler (1969) ansåg att 

samhället genomsyrades av en rädsla gentemot ålderdom eftersom det var starkt förknippat med 

sjukdom och död. Detta bidrog till att samhället förbisåg äldre och deras behov vilket gav 

upphov till en ökad social isolering vid arbetslivets slut samt brist på forskning inom området. 

Enligt Gruman (1978) var åldersrelaterad diskriminering en utmaning eftersom det inte fanns 

något intresse från allmänheten att forska på området. Han menade att definiera ålder som en 

grund för diskriminering skapade utrymme för att jämföra med andra diskrimineringsformer i 

samhället (Gruman, 1978). 
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Åldersdiskriminering har efter detta undersökts i olika former (Palmore, 1999; Nelson 2002). 

Palmore (1999) menar att den diskriminering äldre blir utsatt för kan bli förknippad med 

cultural lag som handlar om att kulturella föreställningar bidrar till att äldres oberoende 

nedvärderas. Åldern på en person var starkt förknippat med den sociala position man hade i 

samhället och vad man kunde bidra med både utifrån mental och fysisk kapacitet (Palmore, 

1999). Nelson (2002) påstod att åldersdiskriminering internaliserades i vår barndom på grund 

av en rädsla inför döden. Detta bidrog till att ålderdom blev stigmatiserat hos den yngre delen 

av befolkningen och därför inte prioriterat som ett samhällsproblem. Nelson (2002) lyfte även 

att strukturella förändringar i samhället fått kärnfamiljen att stå åt sidan vilket har bidragit till 

äldres utanförskap. På grund av detta fick äldre personer en lägre ställning i samhället vilket 

bidrog till en försämrad livskvalitet under sina sista levnadsår (Nelson, 2002). 

 

Under det senare 2000-talet fick åldersdiskriminering ett ökat fokus i Sverige (L. Andersson, 

2008; Snellman, 2021; Jönson & Harnett 2015). L. Andersson (2008) ansåg att 

åldersdiskriminering var ett djupt rotat problem på grund av den negativa bild vårt samhälle har 

skapat. Äldre personer ansågs vara mindre kapabla vilket påverkade deras självbild negativt. 

Denna negativa inställning blev särskilt tydlig inom sjukvård och arbetsliv eftersom äldre 

personer kunde bli nekad vård och arbete på grund av ålder. L. Andersson (2008) ansåg att detta 

berodde på att samhället ser ett värde i produktivitet för att upprätthålla och förstärka 

välfärdsstaten. Detta har enligt L. Andersson (2008) resulterat i en strukturell och kulturell 

diskriminering av äldre. Snellman (2021) understryker även att åldersdiskriminering är ett 

samhällsproblem som har en negativ inverkan för äldre personers självbild och hälsa. Detta 

beror på att det är svårt att förstå en äldre person och vilka utmaningar de står inför när det 

kommer till åldrande (Snellman, 2021). 

 

År 2008 blev äldre personer inskrivna i Diskrimineringslagen (SFS: 2008:567) i Sverige. Detta 

innebär att det blir olagligt att särbehandla en person på grund av ålder. Lagstiftningen säger att 

diskriminering är när man blir missgynnad på grund av ens ålder även om det inte om finns 

något legitimt syfte. Enligt Jönson och Harnett (2015) är det fortsatt svårt att bevisa att åldern 

är den diskriminerande orsaken. Detta beror på att ålder även är en naturlig del av livet. Jönson 

och Harnett (2015) menar att detta påverkar vilket stöd man som individ kan få i samhället 

utifrån ens ålder och att det är en utmaning när det kommer till lagens snäva definition.  

 

New Public Management och marknadiseringen i Sverige 

Under 1980-talet började man använda New Public Management (NPM) inom offentliga 

organisationer.  NPM är en nyliberal förvaltningsfilosofi med syftet att effektivisera och 

modernisera den offentliga sektorn (Almqvist, 2006; Bergmark & Lundström, 2006). Några av 

de karaktäristiska dragen för NPM är kostnadseffektivitet, resultat- och målstyrning, 

decentralisering, transparens och ansvarsskyldighet (Almqvist, 2006; Westerberg & Nordin, 

2021). Med utgångspunkt i NPM syftar man därmed till att leverera offentliga tjänster på ett 

kostnadseffektivt sätt samt att fokusera på mätbara resultat i stället för processer. NPM 

eftersträvar även till att överföra beslutsfattandet från centrala till lokala enheter med att arbeta 
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med öppenhet, rapportering och ansvarsskyldighet. Detta för att säkerställa att offentliga medel 

används effektivt och ändamålsenligt (Almqvist, 2006; Bergmark & Lundström, 2006).  

 

I Sverige har införandet av NPM inte bara inneburit en omorganisation av förvaltningsstrukturer 

utan även en djupgående förändring hur tjänster till medborgarna blivit levererade. En av de 

tjänster som blivit levererade till svenska medborgare och som påverkades av NPM är 

äldreomsorgen (Almqvist, 2006; Bergmark & Lundström, 2006; Westerberg & Nordin, 2021). 

Omställningen med NPM som ledande förvaltningsfilosofi har inte bara lett till förändringar 

för dem som tar del av äldreomsorgen, utan även för dem som är involverade i beslutsfattandet 

(Westerberg & Nordin, 2021). En del av marknadsanpassningen som följde av NPM:s 

implementering är att när en äldre person är i behov av stöd hamnar ärendet hos en 

biståndshandläggare. Därefter får den kommunala eller privata utföraren i uppdrag att utföra 

insatsen som biståndshandläggaren har beslutat om (Westerberg & Nordin, 2021).  

 

Införandet av bistånd som kommunal verksamhet är en del av en större marknadsanpassning 

inom äldreomsorgen. Detta kan ha lett till en ökad byråkratisering och en förändring i hur 

tjänster levereras, med fokus på kostnadseffektivitet och mätbara resultat (Hammarström, 2004; 

Westerberg & Nordin, 2021). Kostnadseffektiviteten och de mätbara resultaten leder i sin tur 

till att biståndshandläggarnas arbete har blivit mer standardiserat och tidsbegränsat. Denna 

standardisering kan påverka hur individuellt anpassade lösningar ges till äldre, vilket kan 

resultera i att vissa individers behov inte tillgodoses fullt ut (Hammarström, 2004; Westerberg 

& Nordin, 2021). Av denna anledning har det uppkommit en diskussion gällande målstyrningen 

inom äldreomsorgen. Det har kommit att bli en form av detaljstyrning, där marknadslogiken 

står i kontrast till omsorgslogiken. Detta kan innebära att det finns en spänning mellan att 

leverera tjänster på ett kostnadseffektivt sätt och att tillgodose äldres behov på ett omsorgsfullt 

sätt (Hammarström, 2004; Westerberg & Nordin, 2021).  

 

Det finns även delar som talar för att införandet av NPM till offentlig organisation har bidragit 

till positiva konsekvenser för äldreomsorgen. Ett exempel på detta är att tidigare använde man 

samma tjänsteman vid beställning och utförandet. Genom att separera dessa funktioner och 

införa en beställ- och utförarmodell har biståndshandläggarens roll blivit mer fokuserad på att 

bedöma stödbehov och vilket bistånd som kan vara aktuellt. Relationen mellan beställare och 

utförare kan därmed ha påverkat hur snabbt och effektivt ett beslut kan fattas och tjänster 

levereras. Detta medför att äldre som söker vård kan få ett beslut fortare gällande vilka insatser 

som kan tillsättas (Westerberg & Nordin, 2021). 
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Teori 

 
Teoriavsnittet är baserat på tre teoretiska perspektiv – domänteori, ålderism och 

handlingsutrymme. Genom att tillämpa domänteorin kan vi skapa en multidimensionell syn på 

socialt arbete inom organisationer. Detta är relevant för att förstå den kravmodell som finns 

mellan organisation, samhälle och brukare. Ålderism används för att undersöka den 

underordnade position som äldre individer har i samhället och den bristande anpassningen av 

åtgärder för denna grupp. Handlingsutrymmet är viktigt för att förstå att autonomin kan variera 

beroende på faktorer som organisationskultur och tillgängliga resurser. Detta är centralt för att 

förstå medborgarnas behov och samtidigt uppfylla organisationens mål. Denna 

sammankoppling ger en förklaring som belyser den komplexitet som uppstår vid användning 

av organisationsmodeller och vilka rättigheter man som individ har i samhället. 

 

Domänteorin 

Socialt arbete inom offentliga organisationer innehåller tre domäner - politiken, förvaltningen 

och professionen. Alla tre är sammanlänkade och beroende av varandra. Med den politiska 

domänen avses beslut och processer som fördelar resurser, välstånd och makt i samhället. 

Förvaltningen avser den organisation och de administrativa funktioner som arbetar med att 

införa politiska beslut. Profession syftar till en verksamhet som bistår utsatta människor genom 

att arbeta utifrån vetenskaplig grund, beprövad erfarenhet samt etiska regler (Morén et al., 

2016). Dessa tre domäner har olika kännetecken och uppgifter men är samtidigt bundna och 

beroende av varandra. Morén et al. (2016) nämner också att dessa tre i sin renodlade form har 

inslag som kan skapa avvikelser och nyanser inom domänerna.  

 

Sambandet mellan de tre domänerna inom socialt arbete kan förklaras på följande sätt: Det 

politiska styret utgörs av en socialnämnd som är folkvald. Socialnämnden representerar den 

politiska instans som tillsätter förvaltningen (Blom & Morén, 2015). Förvaltningen har ansvar 

för att implementera de uppgifter som finns lagstadgade om att bistå människor i utsatta 

situationer. Förvaltningen fördelar i sin tur det praktiska genomförandet till professionen som 

bedriver verksamhet inom det berörda området (Blom & Morén, 2015). En profession kan till 

exempel vara biståndshandläggare som genomför uppgifterna.

 

Ålderism 

Heikkinen och Krekulas (2008) definition av ålderism kommer bli använd som teoretiskt 

perspektiv. Då vår uppsats är inriktad på äldre individer blir ålderism en relevant teori att 

använda för att analysera vår slutsats och diskussion. Ålderism som begrepp kan möjliggöra att 

visa den maktdimensionen av åldersrelaterad diskriminering som tidigare inte blivit fullt 

utforskad (Heikkinen & Krekula, 2008).  

 

Heikkinen & Krekula (2008) anser att ålderism ett strukturellt förtryck i samhället som borde 

bekämpas. Heikkinen & Krekula (2008) anser att det individuella fokuset som attityder och 

stereotyper inom ålderism förminskar de underliggande maktstrukturer som finns i samhället. 

De påstår att om man enbart ser ålderism på individnivå så inskränker man möjligheterna att 
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utforska fenomenet ur ett bredare samhällsperspektiv. Genom att se ålderism ur ett ideologiskt 

perspektiv ansåg Heikkinen & Krekula (2008) att det fanns möjlighet till att observera 

hierarkier i såväl det sociala arbetet samt samhället i stort. Ålderism som begrepp kunde skapa 

en möjlighet till att lyfta fram stereotyper, attityder och föreställningar som ligger till grund för 

den åldersrelaterade diskrimineringen (Heikkinen & Krekula, 2008). 

 

En fördel med att använda ålderism som en teoretisk utgångspunkt är att det tydligt placerar 

äldre individer som en underordnad grupp i förhållande till den samhällsnorm vi har gällande 

ålder (Heikkinen & Krekula. 2008). Trots att vi har individuella attityder gentemot äldre 

personer kan vi påverkas av negativa åldersstereotyper undermedvetet. Detta kan leda till att 

beteenden rationaliseras som något som överensstämmer bättre med positiva självbilder när det 

gäller ålderism. Heikkinen och Krekula (2008) menar att befintliga samhällsstrukturer som 

osynliggör eller nedvärderar äldre individer måste uppmärksammas. Detta kan påverka 

utvecklingen av effektiva strategier för att motverka ålderismen. Om samhället inte har en 

gemensam förståelse för vad ålderism innebär kan det även resultera i att beslut inte blir 

tillräckligt effektiva för att adressera problemet (Heikkinen & Krekula, 2008). 

 

Handlingsutrymme 

Handlingsutrymme handlar om den grad av autonomi man har inom sin yrkesroll eftersom den 

är påverkad av regler, lagar och avtal inom organisationen (Dunér, 2020). Utöver dessa formella 

riktlinjer sträcker sig handlingsutrymmet även gentemot etiska och moraliska villkor som styrs 

av privatpersonen samt dom riktlinjer som finns inom organisationen (Svensson et al., 2021). 

  

Enligt Svensson et al. (2021) är handlingsutrymmet inom socialt arbete ett begrepp som är 

särskilt relevant. Detta beror på att man som tjänsteman ska ha en direkt interaktion med 

medborgarna. Dessa interaktioner ska följa både yrkesroll och dom socialpolitiska riktlinjer 

som organisationen har (Svensson et al., 2021). På grund av detta har man inom socialt arbete 

arbetsuppgifter som kan vara svåra att navigera. Man vill uppfylla medborgarnas behov och 

samtidigt respektera de regler och mål som organisationen har satt upp (Svensson et al., 2021). 

 

Svensson et al. (2021) beskriver även olika faktorer som kan komma att påverka det 

handlingsutrymme en socialarbetare har samt att dessa faktorer kan skilja sig beroende på 

vilken arbetsplats och i vilken kommun man befinner sig i. Bland annat nämns 

organisationskulturen, vilken kan ha en mer hierarkisk struktur där beslutsfattandet är 

centraliserat eller har en mer decentraliserad struktur. Där den hierarkiska strukturen kan 

komma att begränsa socialarbetarens handlingsutrymme jämfört med den decentraliserade 

strukturen som uppmuntrar till individuellt beslutsfattande och större autonomi (Svensson et 

al., 2021). De beskriver även hur resurser såsom personal, tid och finansiering kan påverka 

handlingsutrymmet. Arbetsplatser eller kommuner med begränsade resurser kan komma att 

erbjuda mindre skräddarsydda lösningar medan en arbetsplats eller kommun med stora resurser 

kan vara mer flexibla i sina insatser (Svensson et al., 2021). 
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Metod 

 
Studiens syfte är att undersöka och analysera vetenskapliga artiklar gällande New Public 

Management (NPM) och om det bidragit till en ökad ålderism. Valet av metod för att utforska 

och analysera litteratur inom vårt forskningsområde är en allmän litteraturöversikt. Enligt 

Friberg (2022) använder man en allmän litteraturöversikt när man systematiskt vill avgränsa ett 

område med relevans inom sin fakultet (Friberg, 2022). 

 

En allmän litteraturöversikt valdes med tanke på att de vetenskapliga artiklarna innehåller 

kvalitativa data. Enligt Friberg (2022) är en allmän litteraturöversikt att föredra när man 

hanterar kvalitativa data eftersom det inte krävs lika omfattande avgränsning av 

analysmaterialet som vid andra litteraturbaserade metoder. Det är även en fördelaktig metod då 

den ger en överblick över kunskapsläget inom ett specifikt område. På grund av detta har 

litteraturöversikten som forskningsansats blivit alltmer relevant (Friberg, 2022). 

 

Datainsamling, litteratursökning, urval och bortfall

För att hitta vetenskapliga artiklar till litteraturöversikten användes Umeå universitetsbiblioteks 

sökfunktion och databaser som SocIndex och Google Scholar. Dessa databaser valdes på grund 

eftersom de innehåller mest relevant information inom det valda ämnet för 

undersökningsområdet. Kriterierna för att inkluderas i litteraturöversikten var att de skulle vara 

peer-reviewed. Detta innebär att de är vetenskapligt granskade och publicerade i vetenskapliga 

tidskrifter (Friberg, 2022). Artiklarna som valdes för litteraturöversikten fokuserar på äldre 

personer över 65 år, biståndshandläggare samt deras handlingsutrymme. Artiklarnas lämplighet 

bestämdes utifrån frågor som är formulerade av Friberg (2022) (se bilaga 3). Efter 

kvalitetsgranskningen återstod fem artiklar som blev inkluderade i studien. De vetenskapliga 

artiklar som blivit vald till uppsatsen är K. Andersson (2016), Dunér och Wolmesjö (2015), 

Siverskog och Jönson (2020), Söderberg et al. (2015) samt Wittberg och Larsson Taghizadeh 

(2021) (se bilaga 2). 

 

Under sökprocessen användes ord som "ålderism", "handlingsutrymme”, "bistånd", 

"biståndhandlägg*," och "resurser." Sökningar på engelska ord genomfördes också för att hitta 

ytterligare relevanta artiklar, inklusive "ageism," "older people," "care manager," "discretion," 

och "Sweden." De valda artiklarna publicerades mellan 2015 och 2022 och artiklar på andra 

språk än svenska och engelska exkluderades. För att få en överblick över materialet studerades 

sammanfattningarna på alla artiklar som hade relevans till forskningsområdet.  

 

Analysmetod 

Analysen av den kvalitativa datan utfördes med hjälp av Fribergs (2022) analysmetod som är 

utformad för litteraturöversikter. För att planera arbetet med uppsatsen skapades ett 

arbetsdokument för att strukturera och planera arbetet (se bilaga 1). Enligt Friberg (2022) är 

detta bra för att skapa ett flöde och organisera i starten av arbetsprocessen. I det separata 

arbetsdokumentet formulerades frågeställningar för arbetets problemområde samt vilka 
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informationskällor som ansågs relevanta för uppsatsen. Författarna valde därefter att inkludera 

sökord som bäst representerade vår problemformulering. Enligt Friberg (2022) är detta ett bra 

sätt att starta sin sökprocess för att i ett senare skede komplettera med fler termer.  

 

Datan analyserades och delades upp i tre olika steg. Det första var att läsa igenom de 

vetenskapliga artiklarna för att få en överblick över innehållet och sedan skriva 

sammanfattningar av dessa (se sid. 20–22). Friberg (2022) menar att en sammanställning av 

den litteratur man har valt att använda i sitt arbete är viktigt för att hitta det som är mest relevant 

i artiklarna. Därefter delade man arbetet med att skriva sammanfattningar och diskuterade sedan 

hur innehållet hade uppfattats tillsammans. Författarna valde även att läsa igenom artiklarna 

enskilt för att skapa en egen uppfattning gällande materialet i artiklarna.  

 

För att strukturera upp arbetet skapades en översiktstabell (se bilaga 2). I översiktstabellen 

fokuserade man på artiklarnas syfte, metod, resultat och kvalitetsnivå efter den metod som 

Friberg (2022) skapat. Denna metod valdes för att förenkla strukturen och innehållet i de olika 

vetenskapliga artiklarna. Vidare fördelade man ansvaret att skriva sammanfattningar av 

artiklarna för att få en övergripande blick av innehållet. Därefter följde en diskussion där man 

gemensamt reflekterade över hur man hade uppfattat och tolkat innehållet i artiklarna. Med 

tanke på att artiklarna hade olika utgångspunkter blev det stundtals svårt att finna likheter i varje 

artikel vilket återspeglas i analysen. Avslutningsvis strukturerades materialet genom att skapa 

en sammanställning av det som blivit analyserat. Det blev sedan kategoriserat i teman med 

lämpliga rubriker för uppsatsens ändamål. 

 

Kvalitetskriterier 

Bryman (2018) anser att det är svårt att tillämpa validitet och reliabilitet som begrepp när det 

gäller kvalitativa studier. Thornberg och Fejes (2019) uttrycker detsamma och menar att man 

borde tillämpa andra kriterier för att redogöra kvalitén när det gäller kvalitativ forskning. I 

stället för validitet och reliabilitet anser Thornberg & Fejes (2019) att begrepp som rigorösitet, 

tillförlitlighet och trovärdighet är viktiga för att belysa kvalitén inom forskningen. Dessa 

begrepp synliggör hur systematisk och noggrann man varit under arbetsprocessen och hur man 

har gått till väga för att uppnå sitt resultat. Det medför även att öka tillförligheten för det resultat 

som blivit är till följd av det systematiska arbete som blivit utfört beträffande datainsamling och 

analys (Thornberg & Fejes, 2019).  

 

För att säkerställa kvalitén av de vetenskapliga artiklar som blivit använda till denna uppsats 

utgick vi från frågeställningar utformade av Friberg (2022) (se bilaga 3). Genom dessa 

frågeställningar har artiklarna i studien kontrollerats gällande kvalitetsnivå (se bilaga 2). 

 

Etiska överväganden 

Friberg (2022) anser att etiska överväganden borde beaktas i alla forskningsprojekt inklusive 

litteraturstudier. Objektivitet är en central komponent i forskning och det är viktigt att forskaren 

ger en korrekt representation som överensstämmer med verkligheten. Enligt Friberg (2022) är 

det viktigt att delge information med studiens deltagare om frivillighet, dess syfte och eventuell 



 17 

användning av deras insamlade data. Detta beror på att respondenterna ska vara informerade 

om sitt beslut när det gäller att delta i ett forskningsprojekt (Friberg, 2022).  

 

I denna uppsats har man valt att använda artiklar som är peer-reviewed. Detta betyder att 

artiklarna blivit granskade av ett vetenskapligt råd när det gäller etiska överväganden 

(Vetenskapsrådet, 2017). Det vetenskapliga rådet har däremot inte genomfört en etisk prövning 

av artiklarna som blivit granskade, utan bedömt om forskaren har problematiserat och diskuterat 

utifrån etiska aspekter för god forskningssed (Vetenskapsrådet, 2022). På grund av detta kan 

det inte säkerställas att våra artiklar följer de etiska aspekter som författarna själva hade 

övervägt om man hade gjort en liknande studie. Det går inte heller att säkerställa att 

respondenterna är medvetna att studien dom deltagit i kan användas för vidare forskning. 

 

Arbetsfördelning 

Författarna av denna uppsats valde att arbeta ihop på grund av ett gemensamt intresse för 

äldreomsorg och den påverkan det har på samhället. Gemensamma diskussioner resulterade i 

ett formulerat syfte och frågeställningar. Det var även ett gemensamt beslut att genomföra en 

litteraturöversikt eftersom det var lämpligt utifrån studiens syfte och vad som var intressant att 

utforska. 

 

Författarna har samtliga varit delaktiga och suttit tillsammans under uppsatsskrivandet. Detta 

har medfört att det funnits möjlighet att bibehålla en diskussion och klargöra eventuella frågor 

i samband med utformandet av uppsatsen. Detta har varit fördelaktigt då möjligheten att 

diskutera artiklarna samt vilka sökord som skulle användas funnits redan från starten. 

Diskussion gällande artiklarnas lämplighet har skett för att undersöka om det passat till arbetet 

och om det var relevant för studiens syfte. För att underlätta utformandet av arbetet har 

Microsoft Word använts som arbetsverktyg. Microsoft Word har medfört att möjligheten till 

delaktighet för samtliga författare har underlättats. Användningen av Microsoft Word har även 

bidragit till att samtliga haft möjlighet att revidera texten eftersom texten lästs kontinuerligt 

under arbetets gång. 

 

När det gäller arbetsfördelningen har ansvaret delats lika vid genomförandet av arbetet. 

Samtidigt som en uppdelning funnits har författarna varit redo att bistå varandra med hjälp om 

någon stött på problem. Författarna har gemensamt skrivit bakgrund, diskussion och avslutande 

reflektion. Tilda har skrivit inledning, sammanfattning av artiklar, resultat och diskussion. 

Lovisa har skrivit om teori, resultat och diskussion. Jenny har fördjupat sig i teori, metod och 

metoddiskussion. Som en sista gemensam insats skapades bilagorna samt en slutlig 

kvalitetskontroll av alla vetenskapliga artiklar.  

 

Avslutningsvis vill författarna nämna att det har varit utvecklande att skriva denna uppsats  även 

om det uppstått hinder. Då studien har tre författare har det även varit viktigt att ha en bra 

arbetsfördelning för att underlätta skrivandet. Det gemensamma engagemanget för ämnet har 

underlättat uppsatsskrivandet och bidragit till en positiv upplevelse för samtliga.  
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Metoddiskussion 

I starten av vår uppsats var målet att försöka se om New Public Management (NPM) har skapat 

någon konsekvens inom äldreomsorgen under den tid den har varit implementerad i Sverige. Vi 

förstod tidigt i processen att det var svårt att hitta relevanta ståndpunkter att jämföra. På grund 

av detta valde vi att lyfta in begreppet ålderism i vårt arbete för att se om det finns ett samband 

mellan NPM och om åldersdiskrimineringen har ökat. Vi valde även att ha med en profession 

som arbetar med äldre personer och deras rättigheter – nämligen biståndshandläggare. Detta 

kändes relevant då biståndshandläggare som yrke uppstod när kommunen tog över ansvaret för 

äldreomsorgen. På grund av detta fick vi omformulera vårt syfte och fokusera på annat än 

tidsepokerna som var vår ursprungsidé.  

 

Litteraturöversikt som metodval har haft både fördelar och nackdelar. Metodvalet har bidragit 

till att vi har blivit bättre på att analysera och se kvalité på olika vetenskapliga artiklar vilket 

kan vara fördelaktigt i vårt framtida yrkesliv. Det har även givit oss möjlighet att skapa en 

omfattande översikt över tidigare forskning inom ämnet. Översikten har varit avgörande då vår 

uppsats syftar till att förstå om det finns något samband mellan NPM, ålderism och 

handlingsutrymme. Genom att inkludera olika perspektiv och forskningsresultat har vi byggt 

upp en bred förståelse av ämnet. 

 

Litteraturöversikt som metodval har även utvecklat vår förmåga att analysera och bedöma 

kvalitén på olika forskningsstudier. Vi har även fått lära oss att granska och jämföra 

metodologier, resultat och slutsatser från olika källor. Detta har varit värdefullt för vår uppsats 

utan kommer också att vara användbart i framtiden när vi behöver bedöma och använda 

vetenskaplig forskning på ett kritiskt sätt. En utmaning vi har stött på i vår uppsats var att hitta  

källor med tillräcklig relevans, särskilt när ämnet är nytt eller inte så väl utforskat. Svårigheten 

med att hitta relevanta källor kan ha begränsat vår förmåga att fördjupa vår kunskap inom vissa 

aspekter av ämnet. Dessutom har vi haft begränsad kontroll över data då vi är beroende av den 

noggrannhet och kvalitet som rapporterats i de tidigare studierna.  

 

Vi valde i vår uppsats att använda vetenskapliga artiklar med fokus på Sverige. Detta har varit 

ett medvetet val eftersom vi kunde avgränsa ämnet och skapa en mer fokuserad översikt 

gällande äldreomsorgen i Sverige. Dessutom har det varit möjligt att utföra en djupare analys 

av dom områden vi har valt att fokusera på. Valet att använda vetenskapliga artiklar som 

fokuserar på Sverige har också haft konsekvenser. En konsekvens är att ålderism som begrepp 

fortfarande är svårt att definiera i en svensk kontext. På grund av detta har vi använt artiklar där 

ålderism har utgått från många definitioner och sett ålderism som ett fenomen med hög 

diversitet. Vår syn på ålderism som ett fenomen med hög diversitet har även bidragit till att vi 

har fått en större chans att se samband i vår uppsats.  

 

Betraktelsen av ålderism som ett övergripande begrepp har även öppnat upp möjligheten att 

upptäcka ett betydande antal relevanta artiklar som vi inkluderat i vår litteraturöversikt. Vi valde 

utifrån relevansen av innehållet, även om det inte alltid fanns en hänvisning till begreppet 

”ålderism” eller ”New Public Management”. Vi grundade detta på att New Public Management 

snarare är en förvaltningsfilosofi än något som är uttalat inom det svenska samhället. Genom 
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att inkludera fler begrepp ökade vi vår möjlighet att identifiera relevant forskning och förstå 

ämnet ur fler perspektiv. 

 

En kritisk ståndpunkt vi kan ha till vår uppsats är att en av våra artiklar har använt kvalitativa 

data från ett research-program som heter ”Changing Place of Living in Old Age”. Vi har försökt 

att hitta den specifika källan för att få mer information gällande den kvalitativa data som har 

blivit använd, men har bara hittat detaljer gällande det i vår vetenskapliga artikel. Detta kan 

vara en potentiell svaghet då det är viktigt att alla veta var alla källor härstammar från för att 

genomföra en korrekt kvalitetskontroll av artikeln. Trots detta valde vi att använda oss av denna 

artikel då den är peer-reviewed samt att vi vet att materialet kommer från Lunds universitet och 

CASE. Vi ansåg även att artikeln fortfarande var relevant eftersom den hade ett makro-, -meso, 

-mikroperspektiv som kunde ge substans till vår uppsats. 
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Resultat och Analys 

 

Sammanfattning av artiklarnas metodologiska tillvägagångssätt 

En analys har genomförts på fem vetenskapliga artiklar. Samtliga använder sig av en kvalitativ 

metod och inriktar sig på äldreomsorgen eller biståndsbedömning. Artiklarna beskriver olika 

metoder i sin insamling och analysering av data. Fyra artiklar använder sig av intervjuer som 

datainsamlingsmetod (K. Andersson, 2016; Dunér och Wolmesjö 2015; Siverskog & Jönson, 

2020; samt Söderberg et al., 2015). Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) använder sig 

däremot av en analys av kommunala riktlinjer i sin studie.  

 

K. Anderssons (2016) intervjupersoner bestod av sex kvinnliga biståndshandläggare som hade 

som främsta arbetsuppgift att bevilja insatser inom äldreomsorg i det ordinära boendet. 

Intervjupersonerna hade besvarat en enkät vid en informationsträff, vilket hade fungerat som 

både ett rekryteringsinstrument och en bakgrundsbeskrivning. Det centrala temat för de 

intervjuer som sedan blev underlag för studien var att undersöka hur biståndshandläggarna 

resonerade och förhöll sig till sitt arbete med äldre personer i behov av hjälp. Bistånds-

handläggarna som intervjuades för studien var mellan 25–41 år och hade olika långa yrkes-

erfarenheter inom området äldre, varav tre hade yrkeserfarenhet mellan 1–5 år, två mellan 5–

10 år och en över 10 år (K. Andersson, 2016).  

 

Dunér och Wolmesjö (2015) har använt en utforskande studiedesign som blivit utvecklad i 

samarbete med biståndshandläggare under en konferens år 2010. Biståndshandläggarna bjöds 

in till en workshop med målet att starta ett nytt forskningsprojekt. Studien genomfördes med 

två fokusgrupper från två olika kommuner i södra Sverige. Fokusgrupperna bestod av deltagare 

som rekryterades oberoende från tidigare medverkan. Resultatet presenterades för en ny grupp 

av biståndshandläggare vid en uppföljningskonferens ett år senare, där den nya gruppen 

biståndshandläggare kunde bekräfta och känna igen resultatet från studien (Dunér & Wolmesjö, 

2015). 

 

I Siverskog och Jönson (2020) studie identifierades relevanta intervjupersoner och frågor 

genom en pilotstudie i två svenska län där företrädare från 12 olika kommuner blev intervjuade. 

Utifrån SKL:s kommungruppsindelning där Sveriges kommuner är indelade i nio olika typer 

gjordes sedan ett systematiskt urval där var sjätte kommun inom respektive kategori valdes ut. 

Detta resulterade i att 50 olika kommuner geografiskt utspridda över landet med olika 

kommuntyper representerades. Telefonintervjuer genomfördes sedan i de 50 kommunerna med 

en representant för socialtjänsten. Som material till studien användes även tre policydokument, 

där argument för och emot förenklad biståndshandläggning diskuterades i detalj. Dokumenten 

som användes var regeringens proposition (2017/18:106), den nationella kvalitetsplanen för 

äldreomsorgen (SOU 2017:21) och en promemoria från Socialdepartementen (DS 2017:12) ( 

Siverskog & Jönson, 2020).  

 

Söderberg et al. (2015) använder ett datamaterial som samlades in av ett forskningsprojekt vid 

namn “Changing Place of Living in Old Age”. Projektet genomfördes i en medelstor kommun 
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i södra Sverige. Målet var att utforska händelseförloppet relaterat till en eventuell flytt till ett 

särskilt boende ur perspektivet hos äldre personer som överväger en sådan flytt. 

Familjemedlemmar till de äldre samt de professionella som påverkar processen deltog även i 

projektet. I projektet intervjuades äldre, de anhöriga och de professionella för att få en 

nyanserad bild av hur tankarna går ur olika aspekter kopplade till en eventuell flytt (Söderberg 

et al., 2015). 

 

Likt Siverskog och Jönson (2020) använder sig Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) av en 

dokumentanalys som en viktig del av datainsamlingen. I Wittberg och Taghizadeh Larssons 

(2021) studie analyseras däremot kommunala riktlinjer till skillnad från Siverskog och Jönson 

(2020) som analyserade policydokument. I Wittberg och Taghizadeh Larssons (2021) artikel 

har man valt att analysera kommunala riktlinjer som rörde biståndsbeslut och om det fanns en 

skillnad kommuner emellan. De kommunala riktlinjer som blev analyserade rörde 

biståndsbedömning avseende äldre personer från 51 svenska kommuner. För att säkerställa en 

spridning av riktlinjer genomfördes ett strategiskt urval. Kommunerna indelades i nio olika 

undergrupper, främst baserat på deras geografiska läge och storlek. För att säkerställa att det 

var tillräckligt stor variation att studera, valdes sex kommuner slumpmässigt ut från varje 

undergrupp. Undantaget var grupp 1 som inkluderade storstäder med endast tre kommuner, där 

alla tre inkluderades. Riktlinjerna som skulle komma att analyseras i studien begärdes sedan ut 

via e-post (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). 

 

Gemensamt för de valda artiklarna i studien är att samtliga utgår från olika policys och riktlinjer. 

Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) och Söderberg, et.al (2015) använder sig av en 

analysmodell av varierande policydokument och riktlinjer. Övriga artiklar fokuserar på att 

använda yrkesverksamma, anhöriga eller äldre individer. Intervju som metod ger en mer 

detaljerad inblick i hur dessa riktlinjer och policys påverkar individerna som står under 

äldreomsorgens förvaltning.  En analys av de övergripande riktlinjerna kan påvisa ett 

organisatoriskt fenomen inom kommunerna som valdes ut för de aktuella studierna. 

 

Sammanfattning av artiklarnas teoretiska utgångspunkter 
De fem artiklarnas teoretiska utgångspunkter skiljer sig åt men samtliga har som syfte att 

utforska äldreomsorgsrelaterade ämnen. Teorierna som blivit använda i studierna understödjer 

olika aspekter av forskningsområdet vilket bidrar till en djupare förståelse av den komplexa 

dynamik som finns inom äldreomsorg.  

 

K. Andersson (2016) använder sig av ett omsorgsteoretiskt perspektiv som teoretisk 

utgångspunkt för att analysera sitt material. Det omsorgsteoretiska perspektivet fokuserar på 

begreppet “omsorg” och dess olika dimensioner, praktik och betydelse inom samhället. 

Perspektivet är inriktat på att analysera, kritisera och förstå olika aspekter av omsorg inom 

samhället. Det tar hänsyn till omsorgens betydelse och komplexitet för människors 

välbefinnande och samhällsfunktion (K. Andersson, 2016). 

 

I Dunér och Wolmesjös (2015) artikel framgår inte ett tydligt teoretiskt tillvägagångssätt. Det 

som man kan utläsa från artikeln är att det finns en komplex dynamik mellan professionella 
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grupper när det gäller hantering av äldre med ett stort omsorgsbehov. Ett annat tema man lyfter 

är fragmenterad vård, universell välfärd och lokala variationer (Dunér & Wolmesjö, 2015). 

Liknande Dunér och Wolmesjö (2015) nämner inte heller Siverskog och Jönson (2020) någon 

teoretisk utgångspunkt. Artikeln diskuterar marknadisering och förenklad biståndsbedömning 

(FBH) inom äldreomsorgen (Siverskog & Jönson, 2020), vilket indikerar att diskussionen om 

FBH förs i relation till den ökande marknadiseringen av äldreomsorgen.  

 

Söderberg et al. (2015) använder konceptet “stratifierade, strukturella och epistemistiska 

aspekter” som teoretisk ram för att förstå beslutsfattande inom äldreomsorgen. Denna teoretiska 

ram används för att belysa hur biståndshandläggare beslutar och navigerar i komplexa 

situationer inom äldreomsorgen.  Den återspeglar även vad det blir för påverkan när det kommer 

till olika nivåer i samhället. Söderberg et al. (2015) betonar vikten av att förstå de olika 

sociologiska nivåerna som beslutsfattandet påverkas av och tar upp internationella 

policyprinciper som understryker äldres värdighet och oberoende (Söderberg et al., 2015). 

 

Studien skriven av Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) har blivit analyserad med hjälp av 

“Framing-teorin”. Framing-teorin fokuserar på hur politiska dokument presenterar och 

formulerar ämnen och problem. Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) lägger sitt fokus på 

hur kommunala riktlinjer “framställer” det kommunala ansvaret gentemot äldre genom 

benämning, kategorisering och urval av information. Studien granskar även hur olika delar av 

riktlinjer relaterar till varandra och om det finns brister eller motsättningar i framställningarna 

(Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). 

 

Det omsorgsteoretiska perspektivet tillsammans med begreppen ”grupper och dynamiker” ger 

en förståelse för den relation som finns mellan äldre och omgivningen. Framing-teorin hjälper 

till att förstå hur man kan se sociala frågor och bidra till en ökad förståelse för äldreomsorgen. 

Den universella välfärden, förenklad biståndshandläggning och strukturella samt epistemistiska 

aspekterna ger en möjlighet att se hur lokala behov och strukturer kan påverka tilldelningen av 

resurser och hur välfärdssystemen anpassas till lokala behoven för att sedan identifiera 

ojämlikheter. De teoretiska utgångspunkterna som identifieras i de respektive studierna kan 

skilja sig åt men övergripande kan man se ett samband. Detta samband ger oss insikter om 

strukturer, relationer och detta är framförallt viktigt inom socialt arbete och äldreomsorgen. 

 

New Public Management (NPM) och dess påverkan på äldreomsorgen 

Som tidigare nämnt är New Public Management (NPM) en förvaltningsfilosofi och nämns inte 

i sin direkta form i våra artiklar. I stället har man använt ord som är relaterade till NPM som 

marknadisering, standardisering, marknadsaktör, marknadsorientering och formalisering. 

Genom vår analys har det funnits en möjligt att utläsa hur NPM på olika sätt återspeglas i 

artiklarna.  

 

Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) nämner att biståndshandläggare blivit allt snävare i 

sina bedömningar på grund av den allt högre marknadsorienteringen. Detta har medfört att 

kommuner blivit mer restriktiva när det kommer till kommunens resurser. I Dunér och 

Wolmesjös (2015) artikel framträder flera aspekter som kan kopplas till NPM. Ett tema är den 
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kulturkrock som kan uppstå mellan en biståndshandläggarnas administrativa fokus och den 

expertkunskap som professionen besitter (Dunér och Wolmesjö, 2015). Denna spänning kan ses 

i ljuset av NPM där administration, effektivitet och kostnadskontroll ofta betonas (Dunér & 

Wolmesjö, 2015; Wittberg & Taghizadeh Larsson 2021). Artikeln av Söderberg et., al. (2015) 

belyser en intressant insikt om effektivitet inom äldreomsorgen. I artikeln antyder man att 

restriktiva metoder kan ses som en produkt av NPM:s effektivitetsfokus. Denna observation 

understryker NPM:s inflytande där effektivitet och resultatbaserad styrning blir centrala 

komponenter i beslutsfattandet kring äldreomsorg (Söderberg et al., 2015). 

 

Detta belyser även hur kommunala riktlinjer kan leda till en standardisering av tjänster snarare 

än möta individuella behov (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). I två av artiklarna ställer 

sig forskarna frågande till om förenklad biståndshandläggning (FBH) står för äldre personers 

självbestämmanderätt eller om det är en del av den pågående marknadiseringen av Sveriges 

äldreomsorg. Den tendens att standardisera tjänster och processer är också en del av NPM-

filosofin, där standardisering ses som ett sätt att öka effektiviteten (Siverskog & Jönson, 2020; 

Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). I det samtal som handlar om bemyndigandet av 

medborgare som förs av Siverskog och Jönson (2020) kan man även tolka att äldreomsorgen 

under de senaste åren genomgått en utveckling liknande en marknadisering. 

 

I artikeln av Söderberg et al. (2015) framträder tydliga kopplingar till NPM inom ramen för 

äldreomsorgen i Sverige. Under 1990-talet genomgick Sverige betydande förändringar inom 

välfärdstjänsterna, med en tydlig rörelse mot större decentralisering och en 

marknadsorientering (Söderberg et al., 2015). I Siverskog och Jönsons (2020) artikel menar 

man att den specialiserade biståndsbedömningen som kom under 1980- och 1990-talet riskerar 

att minimera vårdpersonalens möjlighet till anpassning i samtal med personen som är i behov 

av service. En del av den politiska argumentationen som förts kring FBH har varit huruvida 

denna modell står för ökad tillgänglighet, bemyndigande och avstigmatisering vilket i sin tur 

skulle kunna vara lösningen till de problem man har kunnat se med den specialiserade 

biståndsbedömningen (Siverskog & Jönson, 2020).  

 

Denna utveckling som var starkt influerad av NPM tillförde ett antal modeller mellan köpare 

och beställare inom äldreomsorg. Valfrihet blev ett uttryck för konkurrens, marknadsföring och 

ordet kund. Genom att öka individens möjlighet att utforma innehållet i sina insatser har 

biståndsbedömningen lämnats till utföraren vilket i somliga fall innebar en marknadsaktör 

(Siverskog & Jönson, 2020). Dessa modeller skapade en organisatorisk skiljelinje där 

biståndshandläggare blivit ansvariga för att bedöma behov, medan utförarna hanterar vården 

(Söderberg et al., 2015). Wittberg & Taghizadeh Larsson (2021) nämner i sin intervjustudie 

med biståndshandläggare att förändringarna inom arbetet pekar mot minskade kommunala 

budgetanslag och besparingskrav som blivit inbäddade i kommunala riktlinjer. Denna betoning 

på kontroll av budget och besparingar är i linje med NPM:s fokus på effektivitet ur en 

ekonomisk synvinkel. K. Andersson (2016) betonar i sin studie att begrepp som rättssäkerhet 

och ett hushållande av resurserna är ett återkommande argument i den studie som hon bedrivit. 
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Dunér & Wolmesjö (2015) belyser i sin artikel att biståndshandläggarnas roll är att representera 

kommunens intressen. De förväntas ofta avslå ansökningar om vård och tjänster som överstiger 

kommunens riktlinjer. Detta återspeglas i NPM:s principer om budgetkontroll och att 

resursfördelning ska vara baserade på fastställda kriterier (Dunér & Wolmesjö, 2015). 

Dessutom diskuterar man biståndshandläggarnas utmaningar med att definiera och uttrycka sin 

professionella kunskap. Inom ramen för NPM där mätbara resultat och prestation prioriteras 

kan det skapa spänningar, särskilt när professionella roller bygger på tyst kunskap eller expertis 

som är svår att definiera (Dunér & Wolmesjö, 2015). Siverskog och Jönson (2020) menar att 

deras studie indikerar att förenklad biståndhandläggning (FBH) och diskussionen kring detta 

kan ses i relation till marknadiseringen som växer sig starkare inom äldreomsorgen och de 

insatser som ges. En av intervjupersonerna i studien uttrycker att hemtjänstinsatser blir något 

man beställer i stället för att ansöka om. Detta antyder att ett nytt begrepp håller på att formas, 

där vikten läggs vid den enskildes efterfrågan och önskan i stället för den professionellas 

bedömning av behovet (Siverskog & Jönson, 2020). 

 

Ett annat framträdande drag av NPM i artikeln skriven av Söderberg et al. (2015) är införandet 

av marknadsorienterade termer och strukturer i det svenska välfärdssystemet. Denna förändring 

har bidragit till övergripande förändringar inom social omsorg. Den offentliga omsorgen har 

gradvis börjat anamma en konkurrensdriven modell, vilket innebar en partiell privatisering av 

tjänsterna (Söderberg et al., 2015).  

 

Sammanfattningsvis kan man uttolka att de olika artiklarna som presenteras visar på en tydlig 

trend där NPM:s principer om standardisering, marknadsorientering och effektivitet har haft en 

avgörande inverkan på den svenska äldreomsorgen. Förändringen som skett genom dessa 

principer har påverkat både den professionella rollen och den administrativa processen inom 

äldreomsorgen. Detta kan leda till utmaningar och konflikter i att möta de äldres individuella 

behov.  

 

Biståndshandläggarens komplexa roll och handlingsutrymmet inom äldreomsorgen 

Samtliga artiklar som undersöks i denna litteraturöversikt understryker att 

biståndshandläggarens roll och handlingsutrymme inom svensk äldreomsorg är en 

flerdimensionell fråga som kan ses utifrån olika perspektiv (K. Andersson, 2016; Duner & 

Wolmesjö, 2015; Siverskog & Jönson, 2020; Söderberg et al., 2015; Wittberg & Taghizadeh 

Larsson, 2021). Ett tema som är genomgående i samtliga källor är den spänning som finns 

mellan behovet att göra individuella bedömningar och att följa de kommunala riktlinjer som 

finns i biståndshandläggarens arbete (K. Andersson, 2016; Duner & Wolmesjö, 2015; Siverskog 

& Jönson, 2020; Söderberg et al., 2015; Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021).  

 

I K. Anderssons (2016) artikel problematiseras att biståndshandläggarna i sitt arbete inte tycks 

diskutera gällande de äldres behov mer genomgående, trots att det ska finnas möjlighet för en 

individuell prövning av varje enskilt fall. K. Andersson (2016) förklarar vidare att det kan 

handla om en inbyggd restriktivitet i systemet, där biståndshandläggarna upplever sig bundna 

av riktlinjer samtidigt som de själva bidrar till att upprätthålla dem. Ett liknande resonemang 

förs av Wittberg & Taghizadeh Larsson (2021) som diskuterar kring hur de riktlinjer som finns 
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i olika organisationer kan upplevas både som hjälp och hinder. Detta beskrivs som besvärande 

för biståndshandläggarna då de kan hamna i påfrestande situationer, särskilt i situationer där 

riktlinjer är oklara eller motsägelsefulla (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021).  

 

Ett annat perspektiv som uppkommer är en potentiell krock som kan ske mellan 

biståndshandläggare och andra yrkesgrupper. Detta tar Dunér och Wolmesjö (2015) upp i sin 

artikel då de beskriver en situation som brukar uppstå mellan biståndshandläggaren och 

vårdpersonal. Vårdpersonal kan vara bland annat sjuksköterska, psykologer eller läkare. 

Artikeln menar att biståndshandläggarna tenderar att ha ett stort administrativt fokus medan 

vårdpersonalen brukar ha fokus på expertkunskap och har en grundlig expertis inom sina 

respektive områden. Dunér och Wolmesjö (2015) menar att en djupare organisatorisk och 

kulturell dynamik kan påverka biståndshandläggarnas handlingsutrymme. Detta då 

biståndshandläggarna har som huvudsaklig uppgift att bedöma behov och administrera baserat 

på lagar och bestämda riktlinjer. Arbetet är i hög grad präglat av byråkratiska processer och de 

beslut som fattas är därför en kombination av individuell bedömning, policydokument och 

lagtext (Dunér & Wolmesjö, 2015). Det arbetet som vårdpersonal utför är ofta inriktat på att ge 

en individanpassad vård baserad på patientens behov, medicinsk kunskap och klinisk 

erfarenhet. Detta kan skapa en frustration hos hälso- och sjukvårdspersonal på grund av de 

administrativa begränsningar som biståndshandläggarna måste följa, samtidigt som 

biståndshandläggarna kan uppleva att deras beslut ifrågasätts trots att de följer de riktlinjer som 

är givna (Dunér & Wolmesjö, 2015). 

 

Studien av Siverskog och Jönson (2020) belyser hur olika policyinsatser kan påverka 

biståndshandläggarens handlingsutrymme. De gör en jämförelse mellan en professionell 

biståndsbedömning och en mer serviceinriktad tjänst. Studien visar att val av olika policys kan 

påverka biståndshandläggarens arbete och dennes relation till sin klient. Den professionella 

biståndsbedömningen syftar till att biståndshandläggaren är den med expertis och som har 

auktoritet att bedöma vad som är lämpligast i olika fall. En serviceinriktad tjänst är mer 

klientcentrerad och ser den äldre mer som en kund som förväntas att vara delaktig i 

beslutsprocessen och ha större inflytande gällande vilka tjänster de får (Siverskog & Jönson, 

2020). Siverskog och Jönson (2020) framför både fördelar och nackdelar med de två olika 

inriktningarna men påpekar att organisationens policy i allmänhet har en stor inverkan på 

biståndshandläggarens arbete och handlingsutrymme.  

 

Ett sista perspektiv på biståndshandläggarnas handlingsutrymme belyses i Söderberg et al. 

(2015) artikel. De utforskar de komplexa beslutsfattande processerna som en 

biståndshandläggare genomgår när det gäller beslut som rör äldre individers övervägande om 

flytt till särskilt boende. Ett av de teman som diskuteras är det samspel som finns mellan 

epistemistiska och strukturella överväganden. De epistemistiska övervägandena representerar 

de kunskapsbaserade bedömningar och det inre resonerandet som en biståndshandläggare för. 

Dessa överväganden är personliga och kan påverkas av biståndshandläggarens värderingar, 

utbildning, tidigare erfarenheter och övertygelser (Söderberg et al., 2015). Strukturella 

överväganden handlar i stället om de riktlinjer och yttre ramar som biståndshandläggaren 

navigerar inom. Det kan innefatta exempelvis policybeslut till organisatoriska prioriteringar 
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eller budgetrestriktioner och lagstiftning. Dynamiken mellan dessa två överväganden kan leda 

till svåra dilemman för en biståndshandläggare, som inte sällan måste balansera mellan att 

arbeta inom de givna strukturella ramarna och att göra det som är bäst för den äldre personen 

(Söderberg et al., 2015). 

 

Sammanfattningsvis visas att den roll och det handlingsutrymme en biståndshandläggare har är 

formad av en mängd olika faktorer. Från djupa organisatoriska och kulturella dynamiker till 

strikta kommunala riktlinjer. För att förstå och förbättra biståndshandläggarens arbete måste 

därför hänsyn tas till dessa många olika dimensioner och det komplexa sambandet mellan dem 

(K. Andersson, 2016; Dunér & Wolmesjö, 2015; Siverskog & Jönson, 2020; Söderberg et al., 

2015; Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021).  

 

Den ökande ålderismen inom äldreomsorgen 

K. Andersson (2016) menar att äldre personer kan hamna i skymundan när 

biståndshandläggarna utför sitt arbete.  Det uppstår distans mellan den äldre och riktlinjerna 

biståndshandläggarna förhåller sig till. Genom att betona vikten av oberoende och 

självbestämmande kan det finnas en underliggande förväntning om att äldre individer ska klara 

sig själva utan statens hjälp (Söderberg et al., 2015). Denna förväntning kan ses som en form 

av ålderism, där äldre individers behov och rättigheter kan komma i andra hand till förmån för 

ekonomiska besparingar (Söderberg et al., 2015).  

 

Ett centralt tema är de normativa principerna kring äldreomsorg (Söderberg et. al., 2015). 

Förenta nationernas generalförsamling underströk år 1991 vikten av att äldre individer ska ha 

rätt till oberoende, deltagande, vård, självförverkligande och värdighet (Söderberg et al., 2015). 

Här belyser Söderberg et al. (2015) även hur medborgarskapsrättigheter för äldre kan 

institutionaliseras på olika sätt och hur dessa rättigheter kan variera över tid. Detta visar att 

ålderism inte bara är en fråga om individuella attityder utan också om hur samhällsstrukturer 

och institutioner formar och påverkar äldres rättigheter och deras interaktion med 

välfärdssystemet (Söderberg et al., 2015). Detta överensstämmer med Heikkinen och Krekulas 

(2008) definition när det kommer till ålderism och vad samhällsstrukturer och individuella 

attityder kan ha för påverkan på samhället. Precis som Söderberg et al. (2015) belyser i sin 

artikel har äldres rättigheter förändrats med vår syn på medborgarnas rättigheter.  

 

I artikeln av Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) framträder flera aspekter som kan kopplas 

till ålderism. Ett centralt tema är spänningen mellan den nationella ambitionen för 

äldreomsorgen och den kommunala tolkningen. Medan den nationella ambitionen strävar efter 

likvärdighet i äldreomsorgen är det varje enskild kommuns ansvar att tolka och implementera 

dessa regleringar. Detta kan potentiellt leda till ojämlik behandling av äldre beroende på var i 

landet de bor (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). Förenklad biståndshandläggning (FBH) 

kan också ses som ålderism när ålder blir ett skäl för att vissa kan få insatser utan prövning och 

kan välja fritt samtidigt som andra inte får den möjligheten på grund av sin ålder (Siverskog & 

Jönson, 2020). Detta nämns i en problembeskrivning av FBH och just den olikhet som kan 

uppkomma då olika kommuner själva bestämmer vilka insatser som man anser som skälig 

levnadsnivå så att både olikheter i utbud och biståndsbedömningar kan uppstå. De lokala 
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variationerna i riktlinjer och hur dessa kan bidra till ojämlik resursfördelning och prioritering 

mellan olika grupper trots Sveriges universella välfärdssystem kan ses som en form av ålderism 

(Siverskog & Jönson, 2020; Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021).  

 

I artikeln av Dunér och Wolmesjö (2015) belyser man flera aspekter som kan kopplas till 

ålderism när det kommer till biståndshandläggarnas handlingsutrymme. I artikeln framgår det 

att biståndshandläggarna oftast fokuserar på administration vilket bidrar till att man har mindre 

kontakt med sina klienter.  Dunér och Wolmesjö (2015) lyfter även att arbetet med äldre ses 

som mindre viktigt inom det sociala arbetet och kallas i stället för “social omsorg”. Denna 

bristfälliga definition av biståndshandläggarnas professionella arbete kan påverka de äldre 

negativt eftersom det inte får samma status i samhället (Dunér & Wolmesjö, 2015). På grund 

av detta kan man se vilka utmaningar biståndshandläggare står inför när de kommer till att 

arbeta med äldre personer. 

 

K. Andersson (2016) skriver när biståndshandläggarna förhåller sig till anhöriga möter de en 

jämställd part vilket kan bidra till en uppfattning av den äldre personen som mindre aktiv. En 

jämlik part innebär ett mer liksidigt möte och det går därför att motargumentera på ett annat sätt 

än när man möter en skröplig äldre då mötet blir mer asymmetriskt. K. Andersson (2016) ställer 

frågande till om anhöriga utgör en motargumenterande part i biståndsbedömningen och hur det 

blir för de äldre som saknar anhöriga. I studien framkommer att det finns en organisatorisk 

struktur som får konsekvenser för relationen. Det blir därför nödvändigt att fundera vidare 

varför biståndshandläggare inte ser till den äldres sociala situation och vilka konsekvenser detta 

kan få för den äldres behov av omsorg (K. Andersson, 2016; Dunér och Wolmesjö, 2015). Även 

om ålderism inte direkt nämns som ett begrepp kan dessa utmaningar och spänningar indirekt 

kopplas till hur äldre individer och deras behov uppfattas och hanteras inom äldreomsorgen i 

Sverige idag.  

 

Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) nämner ett viktigt område, vilket är begreppet ”skälig 

levnadsnivå”. Trots att socialtjänstlagen ger tydliga riktlinjer för vad som anses vara en skälig 

levnadsnivå när det gäller försörjningsstöd, är tolkningen av detta begrepp mycket mer öppet 

när det kommer till äldreomsorgen (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 2021). Denna öppenhet 

kan resultera att äldre inte får den hjälp de behöver, beroende på subjektiva tolkningar av vad 

som anses vara skäligt. Vad som anses skäligt kan skilja sig åt mellan olika kommuners riktlinjer 

vilket skapar tolkningsutrymme för biståndshandläggarna (Wittberg & Taghizadeh Larsson, 

2021).  

 

Siverskog och Jönson (2020) ger uttryck för att det finns för- och nackdelar med förenklad 

biståndshandläggning (FBH) eftersom det ställs mot individens behov i centrum (IBIC). Ett 

självständigt liv var med i argumentationen gällande FBH med förklaringen att servicetjänster 

kunde öka eller minska den äldres självständighet. En positiv aspekt som framkom gällande 

FBH var de äldres förbättrade hälsa. Samtidigt ansåg Siverskog och Jönson (2020) att det är 

viktigt att belysa mål, problembeskrivningar och begrepp som en del av den rikstäckande 

dialogen gällande äldreomsorgen (Siverskog & Jönson, 2020).  
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Det som pekade för FBH och mot den specialiserade biståndsbedömningen var risken att det 

skulle genomföras onödiga utredningar som kunde kränka individers behov, där det kan uppstå 

brist på tillit och hänsyn till den enskilde (Siverskog & Jönson, 2020,). FBH presenteras som 

ett sätt att öka tillgängligheten inom äldreomsorgen genom att minska stigmat som funnits kring 

ansökningar av stöd och service (Siverskog & Jönson, 2020). Författarna lyfter hur flertalet 

intervjupersoner beskriver en utveckling där äldre med god ekonomi och ett mindre 

omsorgsbehov köper tjänster på servicenivå, vilket ger en ökad risk att göra äldreomsorgen i 

offentlig sektor mindre allsidig. Vid första anblick kan riktlinjer gällande äldres 

självbestämmanderätt vara en bekräftelse på äldres rättigheter, men vid en djupare granskning 

framkommer det att de även kan användas för att minska offentliga utgifter (Söderberg et al., 

2015). Genom att betona vikten av oberoende och självbestämmande kan det finnas en 

underliggande förväntning att äldre individer ska klara sig själva utan statens hjälp. Detta kan 

ses som en form av ålderism, eftersom äldre individers behov och rättigheter kan komma i andra 

hand till förmån för ekonomiska besparingar (Söderberg et al., 2015;  Siverskog & Jönson, 

2020). Ett exempel på FBH är att tjänster kan bedömas baserat på ålder. En äldre kan ha rätt till 

städhjälp om den är 85 år men inte 75 år, trots att det kan finnas en mängd andra faktorer som 

får hjälpbehovet att skilja sig.  

 

Det framträder flera aspekter som kan relateras till ålderism. Ett centralt tema som tas upp är 

de normativa principerna kring äldreomsorg (Söderberg et al., 2015). Förenta nationernas 

generalförsamling underströk år 1991 vikten av att äldre individer ska ha rätt till oberoende, 

deltagande, vård, självförverkligande och värdighet (Söderberg et al., 2015). Detta belyser även 

hur medborgarskapsrättigheter för äldre kan institutionaliseras på olika sätt och hur dessa 

rättigheter kan variera över tid (Söderberg et al., 2015). Genom detta kan man se att ålderism 

inte bara är en fråga om individuella attityder, utan också om hur samhällsstrukturer och 

institutioner formar och påverkar äldres rättigheter och deras interaktion med välfärdssystemet 

(Söderberg et al., 2015).  

 

Som en sammanfattning av denna analys kan man urskilja ett samband mellan New public 

management (NPM), ålderism och handlingsutrymmet bland biståndshandläggare. Den 

offentliga organisationen har sedan implementeringen av NPM velat att riktlinjer ska styras 

utifrån resultat och statistik. Handlingsutrymmet bland biståndshandläggare påverkas av 

riktlinjerna som skapats av statliga incitament eftersom man blivit mer restriktiva i sin 

bedömning av insatser. Detta leder slutligen till att de äldre inte får samma möjlighet till hjälp, 

beroende på vilken kommun de är bosatt i. Här blir ålderismen inom äldreomsorgen en viktig 

aspekt eftersom åldersrelaterad diskriminering bygger på att individer blir strukturellt 

marginaliserade av samhället. Denna marginalisering leder till att äldres rättigheter blir 

begränsade vilket skapar ett utanförskap för en stor del av befolkningen. 
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Slutsatser & diskussion 

 
De effekter som införandet av New Public Management (NPM) har haft på våra uppfattningar 

och attityder inom äldreomsorgen har visat sig vara många. Utifrån vår analys finns det skäl att 

problematisera den ökade ålderism som genomsyrar äldreomsorgen och samhället i stort. 

Heikkinen och Krekula (2008) har tidigare framhållit att begreppet ålderism blivit alltmer 

relevant när det gäller äldreomsorgens utveckling. De framhåller att stereotypiska uppfattningar 

samt politiska riktlinjer är en grundorsak som påverkar vårt samhälle och hur vi ser på ålderdom 

(Heikkinen & Krekula, 2008). I artiklarna av Wittberg och Taghizadeh Larsson (2021) samt 

Dunér och Wolmesjö (2015) framkommer det att yrken som arbetar gentemot äldre som 

exempelvis biståndshandläggare inte har samma status som andra yrken inom socialt arbete. 

Denna utveckling har lett till en tydlig koppling mellan vår behandling av äldre individer och 

samhällets strukturella förändringar.  

 

Ålderismen blir även tydlig i situationer där beslut om den enskilde tas utan att man tar hänsyn 

till den äldre. Fördomar om äldre och ålder kan komma att påverka beslutsprocessen och som 

K. Andersson (2016) skriver: bidra till en bild av äldre som mindre aktiva. En uppdelning av 

service- och livskvalitet är viktig för att förstå att en god servicekvalitet inte nödvändigtvis 

betyder att individen som mottar hjälpen får en god livskvalitet (Blom & Morén, 2015). En 

svårighet vid utvärderingar inom socialt arbete är just att förstå hur klientens livskvalitet hänger 

ihop med olika typer av servicekvalitet. I vissa fall kanske inte klienten önskar en insats men 

får det ändå eftersom man anser att personen är i behov av det. Enligt Blom och Morén (2015) 

kan en uppfattning av stabilitet eller skydd väga tyngre än klientens önskan att leva sitt liv. Till 

exempel om en äldre person vill bo hemma med sin partner men varken hemtjänst eller partner 

kan tillgodose vårdbehovet har biståndshandläggaren möjlighet att besluta att den äldre bör 

flytta till ett vård- och omsorgsboende. Beslutet kan därmed tas trots en önskan att bo kvar 

hemma.  

 

FBH kan ses som negativt i den bemärkelsen att äldres behov kan missas och de kan gå miste 

om insatser som hade kunnat höja deras livskvalitet. Däremot kan det öka den äldres 

självständighet och självbestämmande utan att en för dem okänd person bedömer huruvida 

deras hjälpbehov är tillräckliga för att få en insats. Det blir en effektivisering av 

biståndshandläggarnas arbete, men ser man till ålderism så kan också risken för diskriminering 

förekomma när en 80-åring inte får samma möjlighet till hjälp som en 85-åring utifrån 

åldersindelningen inom de kommuner som använder sig av FBH. Om vi fokuserar på 

biståndshandläggarnas handlingsutrymme så vet vi att det i sin tur kommer att påverka de äldres 

möjlighet till insatser och ett eventuellt beviljande av dessa. En effektivisering av 

biståndshandläggarnas arbetsuppgifter kan innebära att det går fortare för en äldre att få kontakt, 

men där blir risken i stället att man blir placerad i ett “fack” där en individanpassad omsorg inte 

går att tillgodose enligt den enskildes önskemål.   

 

Utifrån artiklarna som blivit använda har vi sett att biståndshandläggarnas handlingsutrymme 

förändrats på grund av ändrade riktlinjer inom den svenska äldreomsorgen. Detta är 
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problematiskt eftersom handlingsutrymmet är viktig för att förstå biståndshandläggarens 

position i samhället. Det som har utmärkt sig i samtliga artiklar är att biståndshandläggarna 

”rivs” mellan att vara lojala mot sin organisations riktlinjer samtidigt som man vill bibehålla en 

egen professionalitet inom sitt yrke. Utifrån artiklarna har vi även sett en problematik när det 

gäller synen livskvalitet och självbestämmande där riktlinjerna styr mer än den enskildes 

önskan om sin omsorg. Söderberg et al. (2015) beskrev i sin studie att biståndshandläggare är 

mer restriktiva mot att bevilja särskilt boende till de äldre utifrån den policy och de riktlinjer 

som finns från förvaltningen och politiken. Denna restriktiva hållning blir ytterligare en faktor 

som påverkar antalet äldre som bor hemma längre vilket beror på det minskade 

handlingsutrymmet. Detta är ett tydligt exempel på att handlingsutrymmet blivit förminskat i 

förmån för att upprätthålla en viss ”standard” inom förvaltningen. Det problematiska i detta är 

att man förutbestämmer mycket gällande en grupp som innefattar en hög individualitet, i detta 

fall äldre personer. Detta återspeglas i K. Anderssons (2016) artikel där man anser att det är 

problematiskt när man inte får möjlighet att i samma utsträckning utföra en ”personlig” 

bedömning av vårdbehovet, vilket försvårar säkerställandet av tillförlitlig vård.  

 

Utifrån artiklarna har man även sett ett tydligt samband mellan NPM:s implementering och 

vilken påverkan det har haft på äldreomsorgen. Politiken, förvaltningen och professionen ger 

en analytisk bild hur alla områden interagerar och påverkar varandra. Politiken är den domän 

som omfattar de politiska beslut som tas (Blom & Morén, 2015). Vilket innebär att politikens 

domän ligger till grund för implementeringen av NPM inom äldreomsorgen eftersom denna 

domän bestämmer hur äldreomsorgen ska organiseras och finansieras. Implementeringen av 

NPM har skapat förändringar gällande hur äldreomsorgen värderas och prioriteras i samband 

med en starkare betoning på prestandamätning och kostnadseffektivitet. Detta innebär att beslut 

som tas i politikens domän har en omfattande påverkan på hur resurser fördelas, samt vilka 

tjänster som erbjuds inom äldreomsorgen. Den andra domänen vilket är förvaltningen ansvarar 

för att genomföra politiska beslut som tas (Blom & Morén, 2015). För äldreomsorgen har detta 

i samband med implementeringen av NPM inneburit att förvaltningen har anpassat sina 

strukturer och processer för att uppfylla kraven på mätbarhet och effektivitet. Förvaltningen blir 

därför en länk mellan politiken och professionen, vilket kan leda till spänningar gällande att nå 

de effektivitetskrav som finns samtidigt som en individanpassad omsorg ska eftersträvas. Enligt 

Blom & Morén (2015) är professionens domän de som utgör de yrkesverksamma inom 

äldreomsorgen, i detta fall är biståndshandläggaren. Biståndshandläggaren påverkas av 

politikens domän då det är de politiska besluten fattas och av förvaltningens domän då denna 

implementerar politikens beslut. Implementeringen av NPM har minskat 

biståndshandläggarnas handlingsutrymme. Det kan ses som en följd av striktare riktlinjer, 

standardiserade processer och det ökade fokuset på mätbarhet. NPM:s införande i 

äldreomsorgen har skapat en dynamik mellan de tre domänerna politiken, förvaltningen och 

professionen. De politiska besluten som tas formar förvaltningens strukturer och processer, 

vilket påverkar biståndshandläggarnas sätt att utföra sitt arbete.  

 

Sammanfattningsvis har införandet av NPM inom äldreomsorgen haft en inverkan som sträcker 

sig bortom kostnadseffektivitet och mätbara resultat. Det har minskat biståndshandläggarnas 

handlingsutrymme och bidragit till att ålderismen blivit mer framträdande inom äldreomsorgen 
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genom striktare policys och riktlinjer. Biståndshandläggarnas reducerade handlingsutrymme 

kan på grund av detta ses som en direkt konsekvens av NPM, eftersom standardiseringen 

ignorerar den personlig aspekt som tidigare fanns i äldreomsorgen. Detta skapar en ojämlik 

vård för den enskilde då tolkningen av de riktlinjer som finns skiljer sig mellan kommuner. 

NPM:s implementeringen inom äldreomsorgen har även skapat en tendens att förenkla och 

generalisera uppfattningen av äldre. Detta resulterar i att äldre personer hamnar i skymundan 

när det kommer beslutsprocesser vilket berör deras livskvalitet.  
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Avslutande reflektioner 

 
Vi valde att fördjupa oss i detta ämne på grund av vårt genuina intresse för att förstå hur vårt 

politiska system har påverkat utvecklingen inom äldreomsorgen och de problem som har 

uppstått på grund av detta. Genom vår litteraturöversikt har vi kunnat konstatera att NPM:s 

implementering haft en negativ inverkan på synen av äldre människor i största allmänhet. 

Förändringar inom samhället har begränsat handlingsutrymmet för biståndshandläggare, en av 

de yrkesgrupper som arbetar närmast äldre och deras behov. I lagstiftningen framgår det att 

äldres behov inte ges samma prioritet som andra grupper i samhället. Detta kan man utläsa från 

att äldre bara garanteras “skäliga levnadsvillkor” i motsats till andra grupper i samhället. Vi är 

kritiska till att situationen inte blivit mer uppmärksammat som ett problem i samhället och att 

man inte har arbetat mer aktivt med detta. Det är av yttersta vikt att förbättra äldres 

levnadsvillkor, speciellt på grund av den demografiska utmaning vi står inför i framtiden.  

 

När det gäller vidare forskningsfrågor inom ämnet finns ett behov att utvärdera införandet av 

NPM för att förstå och åtgärda de negativa konsekvenser som uppkommit. Den forskning som 

finns gällande ämnet är mer fokuserat på en nivå mellan brukare och klient när det kommer till 

biståndshandläggare och deras handlingsutrymme. För att få en bredare förståelse kring detta 

komplexa ämne är det viktigt att studera vad NPM har bidragit till för utveckling och vilka 

konsekvenser som uppstått. Detta är relevant för att undersöka vad vi kan göra för att förbättra 

äldres livskvalitet för kommande generationer. I stället för att sträva efter att göra omvårdnaden 

mer effektiv, borde det undersökas hur förebyggande åtgärder kan hjälpa till att lindra den 

ekonomiska pressen inom äldreomsorgen. Det hade även varit fördelaktigt att forska kring vad 

staten har för ansvar när det gäller den ökade ålderismen som pågår i samhället och hur vi ska 

bemöta den åldrande befolkningen. Detta anser vi är viktigt för att säkerställa äldres position i 

samhället.  

 

Det vi även har tolkat utifrån vår uppsats är den förändrad attityd gentemot de äldre i vårt 

samhälle. En stor aspekt som inte nämns i vårt arbete är omvårdnadspersonalen som arbetar 

med äldre. Ett arbete inom äldreomsorgen är ofta lågavlönat, vilket medför en hög 

personalomsättning. Detta bidrar till att omsorgsyrken väljs bort mot yrken med högre status i 

samhället. Det skulle behövas en satsning på äldreomsorgen där arbetsvillkor förbättras för att 

få behålla den kompetens som finns hos vårdpersonal. Som omvårdnadspersonal kan man välja 

att byta yrke, men de äldre kan inte välja när de behöver vård. De allra flesta blir gamla och när 

vi blir det kommer vi alla att få stå till svars för den äldreomsorg som vi en gång var med och 

skapade. Vi tror att vi talar för många när vi uttrycker vikten av att få träffa personer som vi 

känner oss trygga med och som kan ge oss den omvårdnad som vi förtjänar. Vi ställer oss frågan: 

Är samhället på väg tillbaka till en tid då anhörigvård återigen blir normen, medan de som 

saknar närstående måste erhålla en äldreomsorg som inte kan säkerställa ett värdigt liv? 
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Bilaga 1 

 
Datum Databas Sökord Avgränsning Antal 

träffar 

Antal lästa 

abstrakt 

Antal lästa 

artiklar 

Antal kvalitetsgranskade 

artiklar 

Använda i 

resultatet 

28/9–

2023 
UB Biståndshandägga

re sverige 

Peer 

reviewed, 

2014 – 2023 

9 4 3 2 2 

28/9–

2023 
UB Care manager 

discretion 

Peer 

reviewed, 

2014 – 2023 

 

128 4 1 1 1 

28/9–

2023 
UB Äldreomsorg 

bistånds* 

Peer 

reviewed, 

2014 – 2023 

 

13 5 2 1 1 

28/9–

2023 
UB Resurser äldre Peer 

reviewed, 

2014 – 2019 

 

11 2 2 1 1 

Bilaga 2 

 
Nr  Författare (år) tidsskrift Titel Syfte Metod Resultat Kvalitetsgranskning 

1 Andersson, K. (2016) 

Socialvetenskaplig 

tidsskrift 

Det gäller att 

hushålla med 

kommunens 

resurser – 

biståndsbedömares 

syn på äldres 

sociala behov 

Att analysera 

biståndsbedömares 

resonemang 

gällande de 

behovsprövningar 

som utförs 

Kvalitativ 

intervjustudie med 

sex kvinnliga 

biståndshandläggare i 

en större stad i 

norrlandsregionen, 

intervjuerna har sedan 

kodats i Nvivo för att 

underlätta sortering 

av materialet för 

analysen 

Resultatet visade att 

det finns tydliga 

gemensamma 

riktlinjer för hur 

äldres behov ska 

tolkas. Det 

framkommer att 

ekonomiska 

argument väger tung 

i bedömningarna och 

att man måste 

hushålla med 

kommunens resurser 

enligt 

biståndshandläggarn

a 

Medel 

2 Dunér, A., & Wolmesjö 

M. (2015) European 

Journal of Social Work 

Interprofessional 

collaboration in 

Swedish health and 

social care from a 

care manager´s 

perspective 

Att undersöka 

interprofessionell 

samverkan inom 

vård och omsorg 

för äldre och 

personer med 

funktionsnedsättni

ng ur ett 

biståndshandläggar

perspektiv  

Utforskande 

studiedesign där en 

kombination av 

workshops, två 

fokusgrupper från två 

olika kommuner i 

Sverige baserade på 

befolkningsstorlek 

och en detaljerad 

analysprocess 

användes som metod 

Resultatet visade att 

biståndshandläggare 

samarbetade på olika 

sätt med många olika 

professioner från 

olika organisationer. 

Interprofessionellt 

samarbete sågs som 

ett medel för att 

biståndshandläggarn

a skulle kunna 

uppfylla sina 

uppdrag och utföra 

sitt arbete 

Hög 

3 Siverskog, A., & 

Jönson, H. (2020) 

Socialvetenskaplig 

tidsskrift 

Vart är 

äldreomsorgen på 

väg?: Argument för 

och emot förenklad 

biståndshandläggni

ng  

Att analysera 

argument för och 

emot förenklad 

biståndshandläggni

ng samt att se 

äldreomsorgens 

utvecklingstrender 

i relation till 

argumenten 

Först genomfördes en 

pilotstudie i två län 

där företrädare för 12 

kommuner 

intervjuades. Sedan 

gjordes ett 

systematiskt urval där 

sammanlagt 50 

kommuner kom att 

Resultatet visade att 

förenklad 

biståndshandläggnin

g introducerar ett 

delvis nytt koncept 

av behov baserade på 

äldre personers 

självvärdering. 

Utvecklingen kan på 

Hög 
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intervjuas via telefon. 

Tre policydokument 

ingår också i studien 

ett sätt betraktas som 

stärkande, men på ett 

annat sätt som en del 

av den pågående 

marknadiseringen av 

äldreomsorgen där 

tjänster definieras 

som varor 

 4 Söderberg, M., Ståhl, 

A., & Melin Emilsson, 

U. (2015) European 

Journal of Social Work 

Stratified structural 

and epistemic 

aspects of the care 

manager´s 

discretion – a 

theoretical 

approach to social 

work related to 

older people´s 

potential relocation 

to a residential 

home 

Att analysera, 

försöka förstå och 

beskriva varför 

biståndshandläggar

na I sin 

yrkesutövning 

normaliserar en 

restriktiv hållning 

när äldre överväger 

en flytt till särskilt 

boende, med hjälp 

av en teoretisk 

utgångspunkt 

En teoretisk modell 

som inkluderar både 

stratifierade och 

epistemistiska 

aspekter av 

biståndshandläggarna

s handlingsutrymme 

och resonemang 

appliceras på ett 

datamaterial kallat 

“Changing Place of 

Living in Old Age”  

Resultatet visar att 

prioriteringen av 

vård som ges i det 

egna hemmet jämfört 

med vård som ges på 

särskilt boende 

bekräftas och 

upprepas på varje 

nivå och dessutom i 

en växelverkan 

mellan 

epistemistiska och 

strukturella aspekter 

Medel 

5 Wittberg, S., & 

Taghizadeh Larsson, 

A., (2021) 

Socialvetenskaplig 

tidsskrift 

Hur avgränsas det 

kommunala 

ansvaret för att 

tillgodose äldres 

behov i 

kommunala 

riktlinjer? 

Att visa hur det 

kommunala 

ansvaret att 

tillgodose 

individuella behov 

begränsas i 

riktlinjer för 

behovsbedömning 

inom 

äldreomsorgen 

Ett strategiskt urval 

gjordes där 

kommunala riktlinjer 

för 

biståndsbedömning 

avseende äldre 

människor enligt SoL 

undersöktes i 51 

svenska kommuner. 

Riktlinjerna begärdes 

ut via mejlkontakt 

med kommunerna 

Resultatet visade att 

lokala riktlinjer 

lägger vikt på att 

kommuner ska 

erbjuda specifika 

tjänster i stället för 

att möta individuella 

behov. Detta kan 

påverka 

rättssäkerheten och 

skapa olikheter i 

tillämpningen av 

lagen 

Hög 

 

 

 

Bilaga 3 

 

• Finns det ett tydligt problem formulerat? Hur är detta i så fall formulerat och 

avgränsat? 

• Finns teoretiska utgångspunkter beskrivna? Hur är dessa i så fall formulerade? 

• Finns det någon omvårdnadsvetenskaplig teoribildning beskriven? Hur är denna i så 

fall beskriven? 

• Vad är syftet? Är det klart formulerat? 

• Hur är metoden beskriven? 

• Hur är undersökningspersonerna beskrivna? 

• Hur har data analyserats? 

• Hur hänger metod och teoretiska utgångspunkter ihop? 

• Vad visar resultatet? 

• Hur har författarna tolkat studiens resultat? 

• Vilka argument förs fram? 

• Finns det några etiska resonemang? 



 39 

• Finns det en metoddiskussion? Hur diskuteras metoden i så fall? 

• Sker en återkoppling till teoretiska antaganden, till exempel vårdvetenskapliga 

antaganden? 
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