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Det er innbyrdes likheter mellom praksis i bofellesskaper for
utviklingshemmede, og det er lokale tilpasninger som gjar det
meningsfullt — innen rammen av disse fellestrekk — & snakke om
lokal praksis ogsa.| denne artikkelen skal jeg betjene meg av noen
norske studier, via dem skal jeg antyde noen problem, og tilslutt

skal jeg foresla en mate a skape lokal endring pa.

Egenvurdering av kompetanse

Lichtwarck og Sandvin underspkte arbeidsmiljoet i omsorgen for
utviklingshemmede i Bergen. Blant annet fant de at personalets
egne vurderinger av den samlete kompetanse pd sitt arbeidssted
betyr mye for hvordan arbeidsmiljeet oppleves og vurderes. Jo
hgyere kompetansen vurderes 4 vere, dess bedre rapporteres
arbeidsmiljoet ogsd & vaere. Det vesentlige i disse vurderingene
viste seg 4 handle om intern enighet — at det fantes en felles opp-
fattelse av hvordan tingene skal gjores. Var det enighet om
«linjen», da ble den samlede lokale kompetanse vurdert til & veere
hay. Det spilte imidlertid mindre rolle hva enigheten dreiet seg
om — hvilken filosof, ideologi eller metode man faktisk matte
veere enige om. En del av bakgrunnen for at det er slik, handler
om trygghet. For den enkelte blant personalet er det viktig at man
ikke star alene, men vet at en har stette, foler at en har noen & dele
frustrasjoner og tvil med, og at det finns likesinnede & sparre til
rdds. S4 altsa: bare det er enighet, da oppleves kompetanse & vere
hoy og arbeidsmiljoet oppleves som godt. Dette kan komme til &
innebere problemer eller begrensninger for beboerne. Beboernes
hverdagsliv er kringsatt av personalinnsatser, og det er til slutt
dem som omgds beboerne til daglig som avgjer hvordan den
enkelte blir behandlet og mott.
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Kulturer

Christensen og Nilssen har ogsé gjort studier
basert pa feltarbeid i bofellesskaper. Disse for-
fatterne klassifiserer personalet i tre (ideal-
typiske) typer. De faginvolverte interesserer seg
for arbeidsfeltet i vid forstand — de er ikke bare
opptatt av de lokale beboerne, men ogsé av
faget, metoder og organisering av tjenestene osv.
De omsorgsorienterte er dem som gjerne har hatt
en karriere i ulike deler av omsorgstjenestene, og
som nd har funnet sin plass i tjenestene til utvik-
lingshemmede. De ikke-involverte er her primeert
fordi det er et lonnsarbeid, det dreier seg for
eksempel om studenter som har weekend-
arbeid. Dette er selvsagt en voldsomt overfladisk
gjengivelse av Christensen og Nilssen sine ana-
lyser, men poenget skulle veere kommet fram, at
ulike medlemmer i personalet har ulike motiver
for & arbeide der de gjor.

Pa bakgrunn av at det finns ulike personal-
ekvalifikasjoner i en personalegruppe, og ulike
motivasjoner for arbeidet, oppstir det kulturer
pa arbeidsstedene. Noen steder er det en domi-
nerende kultur, andre steder kan vi finne flere
parallelle kulturer. Igjen rendyrker forfatterne
noen trekk. Vi kan for det farste oppdage en
pleie og omsorgskultur, mener de. Noen beboere,
for eksempel pa grunn av sammensatte funk-
sjonsnedsettelser, kan vere veldig vanskelig &
tolke og/eller kommunisere med. Det innebzerer
et press pd personalet som skal omgds dem.
Noen ganger kan personalet «<kompensere» for
denne vansken ved 4 late som om beboeren er
med pé det som foregar og forstir det som sies.
Da kan personalet bare g fram som om ingen-
ting var, de kan snakke slik de ellers gjor. Men
ettersom kommunikasjon med beboeren fortsatt
er vanskelig, dreier personalet sin oppmerk-
somhet bort fra beboeren og heller pé det rundt
henne/han — pd at rommene er rene og ryddige,

at kleer er velstelte og sa videre. Konflikter
handler om hvor mye skal gjares og hvordan —
hvor ryddig det skal vaere pd kjokkenet, ndr
vasketoyet skal vere klart. Utgangspunktet er en
oppmerksomhet pd at beboerne ikke kan gjore
mye for seg selv.

Der hvor (i motsetning til den forste
situasjonen) beboerne klarer mye selv, ser for-
fatterne det de kaller en kontrollert hverdagskultur.
Personalet vet at de er der for 4 yte ngdvendige
tjenester, og de har en ambisjon om & hjelpe
beboerne. Hjelpen de yter kan for eksempel ta
form av pdminninger om det ene og hint som
beboeren skal gjare. Pa den ene siden stér
personalet i fare for & bli for kontrollerende,
men ogsd motsatt: i redsel for & vaere autoritere
kan de utvikle en la-det-sta-til holdning som
resulterer i unnlatelsen.

Christensen og Nilssen papeker ytterligere
to kulturer — disse har ikke sitt utgangspunkt i
referanser til beboernes egenskaper, men til
holdninger blant personalet. Institusjonskulturen
preges av gruppetenkning, kollektive lgsninger
og av regler. Den andre-orienterte kulturen, der-
imot preges av individuelle hensyn og fa regler.
De to forste kulturene oppstar med referanse til
egenskaper ved beboerne, mens de to siste har
sin grunn i holdninger hos personalet. Disse
to dimensjonene settes ikke i sammenheng og
det kan veaere vanskelig helt & forsta hva som
skaper hva.

Normaliseringsarbeid og ambivalens
Den neste studien jeg kort skal innom, kan bidra
til en mer samlet forstdelse av praksis pd denne
arenaen. Studien til Sandvin, Séder, Lichtwarck
og Magnussen (1998) handler om «normalise-
ringsarbeid og ambivalens».

Utgangspunktet for mgtet mellom beboere
og personale er at de forste bor i bofellesskapet
fordi de trenger hjelp til & klare sin hverdag,
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mens personalet er der for & hjelpe dem & opp-
rettholde «normale» monstre. Et viktig poeng i
denne studien er at arbeidet dermed ogsa far et
karakter av disiplinering. Nar det ellers tatt-for-
gitte «normale» blir gjort til framdiskuterte
retningslinjer, da blir «<normalisering» ogsd et
program for 4 rette ut det «unormale». Og siden
alt i prinsippet kan gjores pa mange mater,
skaper dette ambivalens hos personalet — «en
mental tilstand de beerer med seg hele tiden».
Denne ambivalensen kommer sé til overflaten
og til uttrykk i situasjoner der handlingsvalg er
nedvendige. Vi kan fi aye pa tre sentrale
dilemma. Forst, spenningen mellom normalise-
ring og «fornuft» — ndr normative foringer om
selvbestemmelse kommer i konflikt med det
som anses som «sunn fornuft» i situasjonen.
For eksempel, hvem skal styre beboernes penger?
Den andre spenningen er mellom individuelle og
kollektive tilnerminger. Fellesmaltider og andre
felles aktiviteter kan styrke sammenholdet i en
gruppe, men fellesskapet kan gd pa bekostning
av individuelle onsker og utfoldelse. Skal beboerne
omgas i noen felleslokaler eller i hverandre sine
leiligheter? Den siste spenningen stir mellom
autonomi og kontroll. Hjelp og makt er sa sam-
menvevde. Personalet er der for 4 hjelpe bebo-
erne, hvilke grenser kan/skal de da handheve?
Slike spenninger aktualiserer personalets opp-
levelse av ambivalens.

Ambivalensen — usikkerheten — er en
ubehagelig tilstand personalet gjerne vil unn-
slippe. Forfatterne bak denne studien beskriver
tre strategier som gjerne kommer i bruk.
Ansvarsfraskrivelse er strategien der avgjorelse av
vanskelige spersmal sparkes oppover i hierarkiet
— «jeg/vi kan ikke bestemme dette, det fir
ledelsen ta seg av». En annen méte 4 komme
unna ubehaget handler om & skape myfer.

Det skapes beskrivelser av situasjonen som
gjor at dilemmaet underkommuniseres eller
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«forsvinner». For eksempel, man opplever at
arbeidspresset gjor det nedvendig at to beboere
ma gjore en aktivitet sammen for at begge skal fa
stotte av personalet — det gr imot foringer om
individualiserte tjenester. Man begrunner denne
organiseringen med at «de trives sa godt i lag»

— selv om observasjoner kan tyde pd det mot-
satte. Den tredje strategien for & redusere opp-
levelsen av ambivalens er & skape regler for
hvordan situasjoner skal handteres. Dermed skal
personalet ikke lenger selv métte avgjere hvor
grensene gar i situasjoner som oppstér. Denne
studien far fram at det er nettopp rammene
—ideologiske og organisatoriske rammer — som
skaper spenningen som personalet er overlatt

til 4 lose.

Ramme inn og gi handlingsrom

Om lag samtidig med at denne studien pagikk,
arbeidet jeg selv med en studie av hvordan det
hegskoleutdannete personalet arbeidet med &
hjelpe beboerne med hverdagsoppgavene knyttet
til det & bo i egen leilighet (Folkestad, 2000).
Personalet sa sin oppgave i det & gi beboerne
tilpasset hjelp i situasjoner der beboerne trengte
slik stotte — nok og rett hjelp — og ikke overta
mer enn ngdvendig. Dette gjorde de gjennom en
to-leddet innsats som bestod forst i & «ramme
inn» oppgaven eller problemet som matte lgses,
og s «gi handlingsromb» slik at beboeren fikk
anledning til & handle overfor oppgaven som var
avgrenset giennom & ramme inn. A ramme inn
tjener til & redusere usikkerhet ved at oppgaven
blir tydelig, mens & gi handlingsrom skaper
anledning for at beboeren selv for delta og
pavirke hvordan resultatet blir. Hvordan dette
konkret ble gjort varierte fra situasjon til
situasjon, og valgene baserte seg pa hvordan
personalet tolket situasjonen. I denne situasjons-
tolkningen spilte deres kjennskap til beboerne
en vesentlig rolle.



Karakterisering og handlingsinnretning

Mitt doktorgradsarbeid (Folkestad 2004) er pd
flere vis en fortsettelse av den forste studien. I
avhandlingsprosjektet var jeg, med noe bredere
fokus, opptatt av samhandling mellom beboere
og personalet (ikke bare de med hggskoleutdan-
ning) i hverdagslivet i bofellesskapene. Jeg skal
bruke resten av denne korte artikkelen til & rede-
gjore for noen poeng som kan hentes ut fra dette
nyeste prosjektet.

Personalet som gar i turnus trenger mer infor-
masjon enn det de kan fi gjennom egen sam-
handling med den enkelte beboer. Falgelig deler de
informasjon med hverandre. Slik informasjon for-
midles ofte pd méter som innebaerer karakterise-
ring av beboerne. Man forteller at han er ’slik; og
kommenterer at noe som skjer er «typisk henne».
Nir slike karakteriseringer gjentas, skaper og ved-
likeholder det bestemte bilder (sosiale konstruk-
sjoner) av individuelle beboere. Slike karakterise-
ringer kan uttrykke godt kjennskap til den enkelte.
P4 den annen side er det en fare for at det skapes
laste bilder av personen. Da er det ogsd en fare for
at praksis sementeres og mister fleksibilitet.

Karakterisering inngér ndr personalet for-
klarer det som skjer, og det skapes forventninger
om hva som kommer til & skje. Ved & se naermere
pé hvilke karakteriseringer om enkeltpersoner
som personalet bruker og deler med hverandre,
far vi ogsd oye pa den beredskap de har rettet de
enkelte blant beboerne.

Karakterisering er «skisser» som har sin basis
i observasjoner, moralske vurderinger, tilskri-
vinger og i lokal folklore. Og selv om dette er
lokale bilder som formidles om enkelt personer,
er bakgrunnen for dem ogsa den almene forsté-
else av hva utviklingshemning er og innebarer.
Denne bakgrunnen er motsetningsfull. Utvik-
lingshemmede skal ha sitt eget hjem — men vi
bygger inn felleslokale for & unngd isolering og
ensomhet. Ambisjonen er individuelle tjenester
— men vi grupperer boligene og serger for perso-
nalbase. Selvbestemmelse understrekes — men vi
forventer personaleinnsats.

Jeg skal i det folgende knytte rddende karak-
terisering til typiske handlingsinnretninger blant
personalet. En forenklet figur kan tjene som
utgangspunkt for kommentarene:

Karakterisering

Fokus Annerledeshet

Tone ned annerledeshet

Orientering Beboer
(hvis problem har

oppmerksomhet)

Personale

Beboer Personale

Personaleinnsats
v/beboerens
hverdagsoppgaver

Styring

Handlingsrom Situasjonsbestemt:| Lite

for beboeren moderat til lite

Hvordan motstand Bekreftelse av

oppfattes annerledeshet

Overtaking

Trussel mot
disiplinen

Arbeidsdeling Ikke-involvering

Situasjonsbestemt:  Stort
moderat til stort

Uttrykk for
opposisjon

Uttrykk for
selvstendighet

Handlingsinnretning Terapeutisering

Disiplinering

Samarbeid Service
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Karakterisering kan, pa den ene siden, synlig-
gjore et fokus pd beboerens annerledeshet i sam-
menligning med folk flest. Bruk av diagnose-
lignende ord er slik («hysterisk», «pykotisk»). P
a den annen side kan karakterisering tone ned
annerledesheten — for eksempel, en mann som
hadde 1:1 oppfelging pga adferdsproblemer ble
omtalt som «en aktiv kar». Personalet ma skape
seg en tolkning av situasjonen for 4 kunne
beslutte hvordan de skal handle. Karakterise-
ringen bidrar til en avklaring av «hvordan han

er». De ma ogsé beslutte hva det her handler om.

Orientering synliggjor en forstdelse av hvem sitt
problem som fir oppmerksomheten i en gitt
situasjon. P& den ene siden kan karakterise-
ringen baere med seg en oppmerksomhet pé det
som representerer problemer for beboeren. P4
den andre siden kan oppmerksomheten dreie
seg om hva personalet opplever som belastning.
Berta, for eksempel, er «ikke til & rikke». Bade
fokus og orientering kommer til uttrykk i
karakterisering av beboerne. Poenget her er at
karakterisering innvirker pd hvordan situasjoner
tolkes, og videre, at dette har innflytelse pa
hvordan personalet velger 4 handle. Man skal
ogsd legge merke til at méten personalet velger &
handle pd, samtidig kommer til 4 gjore visse
karakteriseringer til de «gyldige».

Forenklet kan vi se fire mulige kombina-
sjoner av fokus og orientering. Fokus pd anner-
ledeshet er en insistering pé at det grunn-
leggende problemet finns i individet. Med dette
perspektivet er personalet opptatte av «mang-
lende ferdigheter» og av «utfordrende adferd»
hos beboerne.

— terapeutisering

Der vekten legges pa hvordan dette skaper
begrensninger for beboeren, er trening og terapi
responsen de velger. Vanlige sysler blir da gjerne
gjenstand for et seerlig vokabular — maltider blir
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til «spisetrening» osv. Det som potensielt er en
sosial situasjon invaderes av instrumentelle
hensyn. Personalet regner generelt ikke med at
beboeren kan bidra til serlig mye selv, folgelig
blir innsatsen preget av styring og lite rom for
beboerens initiativ og input. Skulle beboeren
vise motstand mot det personalet vil ha
han/henne med p4, da tolkes det som bekreftelse
pa den i utgangspunktet problematiske annerle-
desheten.

—disiplinering

Med samme fokus pa annerledeshet, men hvor
problemer mest ses som belastning for perso-
nalet, der preges handlingsinnretningen av
disiplinering. Ved 4 overta de daglige oppgavene
unngdr eller begrenser personalet den belastende
kontakten med beboeren. Han/hun fér i liten
grad vaere med. Dersom han/hun fér veere med,
er det fortsatt personalet som beholder initia-
tivet. Positive meldinger etter slike situasjoner
melder om at beboeren «er flink til & hjelpe til».
Det gis lite rom for initiativ fra beboeren.
Personalet er opptatte av regler og konsekvente
reaksjoner, de er pd vakt — klare til 4 iverksette
vedtatte prosedyrer. Da blir det lite av annen
samhandling. Dels er hdndheving av «konse-
kvente reaksjoner» toft i seg selv, dels holder
personalet avstand for ikke & provosere til kon-
frontasjoner. Motstand fra beboeren oppfattes
som trussel mot disiplinen.

— samarbeid

Samarbeid baserer seg pa et syn om at beboerens
behov for hjelp mer er en gradsforskjell enn en
vesensforskjell fra folk flest. Der beboeren stéir
overfor utfordringer prover personalet a finne
mater & hjelpe pé uten a overta. Det er stort rom
for initiativ fra beboeren. Eventuell motstand
oppfattes som rimelige og velkomne pdminninger
om beboerens selvstendighet.



— service

Selv om beboeren ikke oppfattes som grunn-
leggende annerledes, kan kontakten oppleves som
belastning av personalet. Det er ikke ngdvendigvis
beboerens funksjonsnivé som avgjer, men for
eksempel at beboeren setter grenser for neer-
kontakt med personalet. Personalet kan uttrykke
forstdelse for at beboeren «ikke liker at vi
blander oss inn». De svarer med & bruke spraket
som felger med servicetenkningen. Beboeren far
hjelp nar han/hun ber om det, og han/hun over-
lates til egne ressurser ellers — med stort rom for
egne initiativ og handlinger. Karakterisering
nedtoner annerledeshet, men kan likevel {4 fram
at personen er «vanskelig». Motstand oppfattes
som opposisjon til det som lokalt er dagens orden.

Endring

Man skal merke seg at ettersom en gitt hand-
lingsinnretning blir den typiske i mgte med en
person, da er det den tilsvarende karakterisering
som fortelles om denne personen ogsd. Karakte-
risering skaper handlingsinnretning, handlings-
innretning ensretter karakterisering. Den
rddende karakterisering hjelper personalet &
skape seg en situasjonsdefinisjon og legitimerer
handlingsvalg. Vi kan derfor ikke anta at
standarder som pétrykkes utefra uten videre vil
forandre dette. Vi md anta at personalet gjor sd
godt de kan i forhold til de «problem» de mener
at de star overfor. Dermed mé endring skapes
ved 4 endre problemformuleringene. Andre tro-
verdige karakteriseringer ma erstatte de radende

for at endring skal skje, men alternativ karakteri-

sering er ikke noe som vedtas. Derimot kan vei-
ledning hjelpe personalet & bli oppmerksomme
pé den radende karakteriseringen og virkningen
av den. Vi kan etterlyse motbilder fra observa-
sjoner som ellers, gitt den rddende karakterise-
ringen, underslas eller underkommuniseres.
Endring av rddende handlingsinnretning tar sitt
utgangspunkt i at det er andre historier & trekke
fram. Nye mater 4 snakke om beboerne péd dpner
for nye mater 4 mote dem pd ogsa.

Helge Folkestad hfo@hib.no
www.hib.no/ansatte/hfo/
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