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Abstrakt 
 
Studiens syfte har varit att beskriva och analysera hur arbetsfältet, yrkesområdet och ämnet 
social omsorg speglats i den svenska yrkestidskriften Social Omsorg under 1990-talet. 
Tidskriften har analyserats dels, via en kvantifiering av tidskriftens genre, innehållsfokus och 
produktion. Dels via en mer kvalitativt inriktad del , grundad på en analys av ett strategiskt 
urval av tidskriftens enheter. De genre som dominerat tidskriften frekvensiellt har varit 
notiser, referat, debattartiklar och annonser som tillsammans motsvarat 85% av de 
analyserade enheterna. Tidskriftens innehållsfokus har dominerats av äldre och äldreomsorg, 
allmän socialpolitik samt utbildning/forskning som tillsammans har motsvarat 73% av de 
studerade enheterna. Endast 3% av de studerade enheterna har haft utvecklingsstörda eller 
omsorgen om utvecklingsstörda i fokus. Bilden av yrkesområdet har i tidskriften varit starkt 
historiskt förankrad och dominerats av spänningar med sjuksköterskekåren. Den omfattande 
författningsregleringen av yrkesområdet har starkt påverkat beskrivningen.  Arbetsfältet har 
starkt påverkats av de reformer som ägt rum under decenniet inom äldre- och 
handikappomsorg, ändrade organisationsformer och besparingar i verksamheten. Verk-
samhetsledning ur ett förvaltningsperspektiv har betonats i förhållande till deras uppgift att 
fungera som förändringsförmedlare i förhållande till enskilda äldre och eller funk-
tionshindrade. Flera ansatser att definiera ämnet social omsorg har gjort under decenniet bland 
annat genom att särskilja det i förhållande till omvårdnad och socialt arbete. Forskning inom 
yrkes- och arbetsområdet har successivt utvecklats under decenniet. Under 1999 har den 
utvecklingen ytterligare betonats i tidskriften bland annat genom presentationer av två 
nytillträdda ämnesföreträdare – professorer i Social omsorg respektive i Socialt arbete med 
inriktning mot social omsorg. 
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Inledning 
 
Social omsorg innefattar såväl ett arbetsfält, yrkesområde som ett praktiskt och teoretiskt 

huvudämne i högskoleutbildning samt en forskningsdisciplin (Blomdahl Frej & Eriksson, 

1998). För att belysa och analysera social omsorg kan ett flertal olika perspektiv antas.  

Utbildningsperspektivet kan vara ett sådant, där en central fråga är; vilken kunskap förmedlas 

i högskolans sociala omsorgsutbildningar? En studie som utgått från detta perspektiv och 

fokuserats på att beskriva den utbildningsmässiga grunden och innehållet i sex sociala 

omsorgsutbildningar inom högskolan, har genomförts av Josefsson och Widerlund (2001). De 

kartlade med stöd av utbildnings- och kursplaner samt obligatorisk kurslitteratur, innehåll och 

omfattning för huvudämnet social omsorg samt stödämnen. Studien visade att utbildnings-   

programmen grundade sig på ett samhällsvetenskapligt perspektiv. Innehållsmässigt framkom 

ett delvis gemensamt innehåll i huvudämnet, bestående av teorier, arbetsmetoder och 

förhållningssätt, samt att alla sex granskade utbildningarna nådde 60 poängs omfattning av 

huvudämnet. Andra centrala frågor med utbildningsperspektivet som grund är, hur de tidigare 

studenterna anser att utbildningen motsvarar de krav som ställs inom yrkesområdet? Inom 

vilka verksamhetsområden och med vilka arbetsuppgifter arbetar de studenter som genomgått 

social omsorgsutbildning?       

   I denna studie har ett annat perspektiv valts för att spegla och analysera social omsorg. Här 

har intresset fokuserats till, hur social omsorg speglats i yrkestidskriften för verksamhets-

ansvariga1 inom social omsorg. Centrala frågor i denna studie har varit: Vilken sorts 

information kom till uttryck i tidskriften och i vilken form uttrycktes den? Hur var innehållet 

fokuserat i förhållande till olika utsatta människor och grupper av människor i behov av social 

omsorg? Vilka debatter och diskussioner har förts – och vilka har fört dem? Och hur speglar 

dessa arbetsfältet och yrkesområdet social omsorg? Tidskriftens innehållsenheter under 1990-

talet har därför kategoriserats och klassificerats beträffande fördelning på genre, innehåll och 

produktion för att möjliggöra en analys.  

   Verksamhetsområdet social omsorg är starkt författningsreglerat. Via lagstiftning reglerar 

riksdagen de yttre ramarna för kommunernas ansvar att tillgodose gruppers och enskilda 

människors behov inom organisatoriska ramar. Det övergripande målet för verksamheten är 

formulerat i regeringsformens andra paragraf: ”Det skall särskilt åligga det allmänna att 

                                                           
1 Verksamhetsansvariga inom social omsorg tituleras på ett varierat sätt i landets kommuner. Exempel på 
yrkestitlar är; hemtjänstassistent, biståndsbedömare, LSS- handläggare, områdeschefer och föreståndare inom 
social omsorg.  
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trygga rätten till arbete, bostad och utbildning samt att verka för social omsorg och trygghet 

och för en god levnadsmiljö”(SFS 1976:871).  

   Till detta övergripande mål är socialtjänstlagens (SFS 1980:62, SFS 2001:453) inledande så 

kallade portalparagraf knuten. I lagen regleras sedan mera konkret de rättigheter till bistånd, 

som lagen omfattar för äldre och funktionshindrade. De människor som inte själva kan 

tillgodose sina behov, eller få dem tillgodosedda på annat sätt, har enligt lagen rätt till bistånd 

för sin livsföring, i form av hjälp i hemmet (hemtjänst), dagverksamhet eller andra sociala 

tjänster för att som enskild människa, trots hinder i vardagen kunna välja att bo kvar hemma i 

kontakt med andra. Kan inte behoven tillgodoses i hemmet, har den äldre eller 

funktionshindrade människan rätt till särskilt boende, för att få sina behov av service, omsorg 

och eller omvårdnad tillgodosedda.  

   När det gäller människor med funktionshinder ska socialnämnden verka för att de män-

niskor som av fysiska, psykiska eller andra skäl, möter betydande svårigheter i sin livsföring, 

får möjligheter att delta i samhällets gemenskap och leva som andra. Socialnämnden ska 

medverka till att den enskilde får en meningsfull sysselsättning och vid behov ett boende som 

är anpassat för hans eller hennes behov av stöd (SFS 2001:453). Utöver de insatser som 

socialtjänstlagen reglerar, kan människor med funktionshinder  som uppfyller vissa kriterier 

också vara berättigade till särskilt stöd och särskild service, enligt lagen om stöd och service 

till vissa funktionshindrade (SFS 1993:387).  

   För detta uppdrag finns en utbildning, en profession, med en egen yrkesförening. Denna 

yrkesförening har som de flesta yrkesföreningar, sin tidskrift.  

   Denna studies syfte var att beskriva och analysera hur  yrkestidskriften, Social Omsorg, 

speglat social omsorg som arbetsfält, yrkesområde och om möjligt också som ämne i hög-

skoleutbildning och forskning under 1990-talet.   

   I rapportens inledning beskrivs kortfattat utvecklingen av den sociala omsorgsverksamheten 

för äldre och funktionshindrade. Därefter presenteras Föreningen Social Omsorg (FSO) och 

tidskriften Social Omsorg.  

 

Social omsorg om äldre och funktionshindrade      
  
Social hemtjänst startade på enskilt initiativ blygsamt under 1920-talet och blev från 1950-

talet en växande del av den kommunala verksamheten. Den första januari 1957 ersattes 1918 

års fattigvårdslag av 1956 års socialhjälpslag. I lagen gjordes 1968 ett tillägg som ställde krav 

på kommunerna, att alla äldre invånare skulle erbjudas en tillfredsställande omsorg. Social-
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nämnderna ålades samtidigt att bedriva en uppsökande verksamhet, för att göra sig väl för-

trogna med enskildas behov av omsorg och omvårdnad. Från slutet av 1960-talet byggdes 

cirka 4000 platser på ålderdomshem årligen. Under 1970-talet minskade utbyggnadstakten. 

Därefter expanderade främst de nya servicehusen och den sociala hemtjänstens verksamhet.  

   Hemhjälpsverksamheten var ursprungligen avsedd för barnfamiljer men förändrades främst 

under 1960-talet till att i första hand ge service och omsorg till äldre och funktionshindrade. 

Från 1960-talet byggdes verksamheten ut mycket snabbt. Under 1962 fick sex procent av 

ålderspensionärerna omsorg via hemtjänsten. Fram till 1978 hade andelen ökat till cirka 24 

procent. Därefter har hemtjänstens omfattning minskat, både när det gäller antalet individer 

och andelen äldre som beviljats social hemtjänst. Trots detta har den totala verksamheten 

fortsatt öka. Biståndets omfattning per person som beviljats hemtjänst har ökat och hjälpen 

har i allt större utsträckning, utgått till människor i åldrarna 80 år och äldre. Omsorgsbehoven 

har också ökat bland de boende på ålderdomshem och servicehus (Grönwall & Holgersson, 

1993).   

   Beträffande de särskilda omsorgerna för utvecklingsstörda har utvecklingen sedan 1960-

talet genomgått en dramatisk förändring från slutna till öppna omsorgsformer. Under året 

1960 bodde närmare 14.000 utvecklingsstörda människor på anstalter. Ungefär 2000 

utvecklingsstörda fick öppna omsorger vid den tiden, vilket kan jämföras med 1998 då cirka 

300 utvecklingsstörda människor  fortfarande bodde på anstalter medan antalet som fick 

öppna omsorger var cirka 25.000 (Grunewald & Leczinsky, 1999).    

 

Social omsorg om äldre och funktionshindrade under 1990-talet 
 
Under 1990-talet har befolkningens sammansättning förändrats, på ett sätt som haft direkta 

konsekvenser för välfärden och de socialpolitiska stödsystemen. De äldre pensionärerna, de 

över 80 år, ökade med 17 procent mellan åren 1990 och 1998, medan antalet yngre 

pensionärer minskat något. Ur ett välfärdsperspektiv var den kraftiga ökningen av de äldre 

pensionärerna betydelsefull eftersom individer i denna åldersgrupp använder en relativt stor 

andel av resurserna inom de offentliga vård- och omsorgssystemen (SOU 2000:3).     

   Äldreomsorgen har genomgått stora förändringar under 1990-talet, kommunerna övertog 

genom den så kallade Ädelreformen 1992 ansvaret för sjukhemmen och ansvaret för 

medicinskt färdigbehandlade äldre, boende i särskilda boendeformer (servicehus, ålder-

domshem, gruppboenden och sjukhem). Samtidigt som antalet äldre i de allra högsta 
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åldersgrupperna ökade, minskade också antalet sängplatser inom sjukvården och detta har 

skapat ett ökat tryck på den kommunala äldreomsorgen.  

   Kommunerna har generellt mött dessa ökade krav genom allt mer strikta behovs-

bedömningar och genom att prioritera de äldre och funktionshindrade människorna som har 

de mest omfattande behoven. Detta har fått som följd att en minskad andel av de äldre får 

hjälp från den offentliga sociala omsorgsverksamheten. Grupper av äldre, vilka tidigare fick 

del av de offentliga insatserna, har i ökad omfattning hänvisats att söka omsorg av anhöriga 

eller att köpa privata tjänster (SOU 2000:38).  

   De sociala omsorgerna om funktionshindrade genomgick också de väsentliga förändringar 

under 1990-talet. Handikappreformen som trädde i kraft 1994, fördelade ansvaret för 

insatserna mellan socialtjänstlagen (SoL) och lagen om stöd och service till vissa 

funktionshindrade (LSS).  Socialtjänstlagen (SFS 1980:620) omfattade alla människor med 

behov av hjälp, medan LSS (SFS 1993:387) endast omfattar personer med vissa 

funktionshinder inom ramen för tre särskilt definierade personkretsar. Insatserna via LSS är i 

regel avgiftsfria,  vilket inte är fallet när det gäller bistånd enligt SoL, avgifterna har också 

ökat kraftigt under decenniet.  

   Handikappreformen har medverkat till den avinstitutionalisering som påbörjades under de 

föregående decennierna. Sedan 1990 har vårdhem och specialsjukhus för utvecklingsstörda 

individer nästan helt avvecklats och mer än 6.000 personer har flyttat till gruppboenden eller 

egna boenden. De totala utgifterna för stöd och service till personer med svåra funktions-

hinder har mellan 1990 och 1997 ökat med cirka 40 procent. Kommunernas insatser enligt 

LSS ökade under den senare delen av 1990-talet, medan insatser enligt SoL för denna grupp 

av människor minskat sedan 1980-talet (SOU, 2000:3). 

   Psykiatrireformen som trädde i kraft 1995 gav kommunerna ett ökat ansvar för personer 

med funktionsnedsättande psykiska sjukdom. Antalet vårdplatser inom psykiatrin har minskat 

från drygt 14.000 under 1990 till ca 6.000 under 1997 (Ibid).  

   Dessa tre reformer har under 1990-talet starkt påverkat verksamhetsområdet social omsorg, 

bland annat genom att kommunerna med dessa kommit att överta verksamhetsområden som 

tidigare skötts av landstingen. Det påverkade även arbetet organisatoriskt för de verksam-

hetsansvariga inom social omsorg, bland annat genom att allt fler sjuksköterskor kom att 

anställas i den kommunala verksamheten för äldre och funktionshindrade. De stora verk-

samhetsförändringarna under 1990-talet, gjorde det särskilt intressant att studera hur och i 

vilka former, yrkestidskriften speglat arbetsfältet och yrkesområdet under 1990-talet.  
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Föreningen Social Omsorg    
Föreningen Social Omsorg (FSO) är en fackligt, politiskt och religiöst obunden, riksomfat-

tande yrkesförening för arbetsledare, handläggare eller motsvarande inom verksamhets-

området social omsorg, lärare i Social omsorg på gymnasieskolan samt lärare och studenter 

knutna till högskolans sociala omsorgsprogram.  

   Föreningens äldsta  rötter går tillbaka till den en termin långa ålderdomshemsföreståndar-

utbildning som startade 1908 i Svenska fattigvårdsförbundets regi (Marszalek, 1991). Svenska 

Fattigvårdsförbundets elevförening bildades 1920 efter ett upprop som utgick till samtliga de 

elever som genomgått utbildningen. Föreningens ändamål var då att, främja fortsatt samarbete 

mellan lärare och elever som genomgått Svenska Fattigvårdsförbundets kurser, att stödja 

föreningsmedlemmar i behov av ekonomisk eller annan hjälp, samt att hedra avlidna 

kamraters minne. Bevakning av utbildnings- och fortbildningsfrågor har också från förening-

ens start varit en central uppgift. Föreningens namn ändrades 1928 till Svenska Fattigvårds- 

och Barnavårdsförbundets kamratförening. Trygghetsfrågor och omsorgen om kamrater inom 

föreningen dominerade verksamheten under 1920 och 1930-talen. Under 1940 talet kom 

diskussionerna beträffande anställningsförhållandena att accentueras. Föreståndarbostaden var 

vid denna tid allmänt inrymd i ålderdomshemmet. Vid årsmötet 1948 togs bostadsfrågan för 

föreståndare upp och mötesdeltagarna enades om att bostad utanför hemmet var att föredra. 

Föreningens namn ändrades också vid detta möte till Svenska Socialvårdsförbundets Kamrat-

förening (Sandin, 1990).  

   Vid årsmötet 1966 antog föreningen det nya namnet: Föreningen Sveriges Ålderdomshems-

föreståndare (FSÅ). Från och med detta år öppnades föreningen också för elever under ut-

bildning till föreståndare. Årsmötet 1973 beslöt att ändra föreningens namn till: Föreståndare 

inom Social Service (FSS) (Hellborg; Svärd, 1990). År 1993 ändrades namnet ingen, nu till 

det namn föreningen har än idag: Föreningen Social Omsorg, förkortat FSO.  

 

Yrkestidskriften Social Omsorg 
 
Tidskriften har en historik som är nära knuten till yrkesföreningens. Initiativet till att starta 

den togs av yrkesföreningens Västgötakrets 1948. Kamratbladet skulle vara föreningens eget 

språkrör. Kamratbladet utkom från och med 1950 med två nummer årligen (Sandin, 1990). 

Det andra numret ägnades uteslutande åt att referera från årsmötet och studiedagarna, som det 

året var förlagda till Mainau. Kamratbladet dominerades av meddelanden från föreningens 

kretsar och styrelse. Dessa refererade från årsmöten och de studiedagar som förlades i 
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anslutning till årsmötena. Fortbildningskurser, kongresser och övriga sammankomster 

refererades det också från och ibland förekom också något föredrag. Tidskriften har sedan 

starten utgivits av föreningsmedlemmar som arbetat ideellt med att framställa den.     

   Yrkestidskriften har tydligt varit inriktad på att bevaka centrala yrkes- och utbildnings-

frågor, till exempel debatterades 1970 frågan om kompetenskrav för föreståndarutbildningens 

praktikhandledare i Kamratbladet. Krav framfördes då på att dessa skulle vara utbildade 

ålderdomshemsföreståndare och att de borde erbjudas en särskild handledarutbildning. 

   Samma år fördes också en debatt i Kamratbladet om annonser skulle tas in. Först vid 

föreningens årsmöte 1971 fattades beslut om att ta in annonser. Samtidigt fattades beslut om 

att ändra tidskriftens namn till Åldringsvård. En livlig debatt fördes också om frågan om 

sjuksköterskor med vidareutbildning i åldringsvård skulle antas som medlemmar i föreningen 

(Johansson, 1995).  

   Tidskriftens namn ändrades 1971 till Åldringsvård och beslut togs om att den skulle 

utkomma med åtta nummer årligen. Frågan om sjuksköterskor med vidareutbildning i 

åldringsvård skulle kunna erbjudas medlemskap i föreningen, diskuterades fortfarande livligt 

1977 och föreningens årsmöte kom att bordlägga frågan. Först 1978 kom den bordlagda 

frågan om vidgat medlemskap att leda till beslut. Beslutet innebar att sjuksköterskor med 

vidareutbildning i åldringsvård som innehade tjänster som föreståndare eller biträdande 

föreståndare, fick rätt att bli medlemmar i föreningen. Samma år fattades beslut om att 

Åldringsvård skulle utkomma med 12 nummer per år. Vid yrkesföreningens årsmöte 1982 

beslutades att ändra tidskriftens namn till det nuvarande Social Omsorg (SKTF, 1997).    

   Tidskriftens redaktör har tillsammans med yrkesföreningens företrädare producerat 

tidskriften ideellt, från det första numret av Kamratbladet till 1990-talets Social Omsorg. 

Under senare år har det föreningsproducerade materialet i tidskriften kompletterats med 

inköpt material.  

 

Tidskriftens utgivning, upplagestorlek och täckningsgrad 
 
Yrkestidskriften Social omsorg har under 1990-talet utkommit med totalt 69 nummer. Under  

åren 1990 till och med 1991 med åtta nummer årligen och med en upplaga av 3.129 exemplar. 

Perioden 1992 till och med 1996 utkom den med 7 nummer årligen, upplagan hade då ökat till 

3.298 exemplar. Från 1997 till och med 1999 utkom yrkestidskriften Social omsorg med sex 

nummer årligen, då med en upplaga omfattande 3.400 exemplar2. Tidskriften har producerats 

                                                           
2 TS (Tidningsstatistik AB) – kontrollerade upplagor redovisade i tidskriftens samtliga nummer under 1990-talet. 
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helt ideellt fram till årsmötet 1994 då det fattades beslut om att ersätta tidskriftens redaktör 

och redaktion med ett sammanträdesarvode om 75 kronor per timme för arbetet med tid-

skriften samt bilersättning (Sjöberg, 1994).  

   Antalet medlemmar i yrkesföreningen och därigenom prenumeranter3 på tidskriften, var i 

februari 1991  2.702 (Sjöberg, 1991). I november 1992 fanns tota1t cirka 5.719 kommunalt 

anställda verksamhetsansvariga inom äldre och handikappomsorg4 (Svenska kommun-

förbundet, 1992). Tidskriften distribuerades alltså vid den tidpunkten till cirka 47% av de 

verksamhetsanvariga inom social omsorgsverksamhet. Utöver medlemmarna i yrkes-

föreningen som med sin medlemsavgift får ett abonnemang på yrkestidskriften, är det 

naturligtvis även möjligt för andra intressenter, att prenumerera på tidskriften.  
 

METOD    
 
I denna studie var ambitionen att beskriva och analysera hur den i Sverige dominerande 

yrkestidskriften speglat arbetsfältet och yrkesområdet social omsorg under 1990-talet. Att 

skapa kategorier för detta ställer krav på ett konvergent tänkande. Konvergent tänkande 

innebär här att man bestämmer vad som hör ihop med vad, vilka data som konvergerar mot en 

viss kategori. Därefter gäller det att separera de olika innehållsenheterna, när kategorierna väl 

konstruerats.  Det antal kategorier man för en innehållsanalys konstruerar, är beroende av 

både den information man söker och vilket fokus undersökningen har (Krippendorff,1980; 

Merriam, 1998). Metodisk utgångspunkt för denna studie har varit att ur ett induktivt 

perspektiv göra en innehållsanalys innefattande dels, en innehållskvantifiering dels, en mer 

kvalitativt inriktad beskrivning av innehållet i tidskriften Social Omsorg.   

   Yrkestidskriftens textmässiga innehåll  studerades initialt genom genomläsning av tidskrif-

tens nummer under åren 1990-1991. Därefter påbörjades arbetet att finna de kategorier som 

skulle kunna utgöra grund för innehållsanalysen. De grundläggande områden som kvantitativt 

kategoriserades kom att bli tre; genre, innehållsfokus och produktion.  

   Genre, det vill säga de textmässiga former som inslagen i tidskriften hade, valdes för att 

kunna beskriva sakernas form och eventuella förändringar under den studerade perioden. 

Genre, omfattade inledningsvis nio olika underkategorier; ledare, artiklar, reportage, 

debattartiklar, litteraturrecensioner, referat, notiser, teman och annonser. En tionde kategori i  

                                                           
3 Tidskriften ingår i medlemskapet i yrkesföreningen, ett okänt antal prenumeranter är icke  
   föreningsmedlemmar.  
4 Svenska Kommunförbundet, Stockholm. Primärkommunalt anställda enligt AB - Omsorg om äldre och      
                           funktionshindrade BSK koder; 010102, 010199,  010301,  010303 och 010399. 
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form av en tecknad serie, tillkom under kategoriseringsarbetet av tidskriftens tredje nummer 

1994. Ledare utgörs i studien av kommenterande artiklar som utformats av tidskriftens 

redaktör eller yrkesföreningens ordförande. Artiklar består av uppsatser samt sammanfattade 

forskningsrapporter med referenser. Reportage utgörs av rapporter utformade av redaktionella 

medarbetare, representanter för yrkesföreningen eller externa medarbetare som till exempel 

rapporterar från besök på institutioner eller från möten. I reportaget är rapportörens fysiska 

närvaro central, han eller hon är ett ögonvittne som registrerar verkligheten direkt. Ordet 

reportage betyder ungefär något som bärs tillbaka (Larsson, 1996). Debattartiklar består 

huvudsakligen av inlägg med ställningstagande och argument. Litteraturrecensioner utgörs av 

anmälan och kritisk granskning av litteratur (Molde, 1982). Referat är enligt Molde (1982) en 

redogörelse eller utförligare återgivande av ett möte, förhandling mm. Notiserna består av 

korta nyhetsmeddelanden, avgränsningen mellan notis och artikel är oklar. Notisen omfattar 

dock högst cirka 80 ord, men domineras av betydligt kortare meddelanden (Larsson, 1996). 

Teman består i studien av ett ämne som behandlas återkommande i ett nummer av tidskriften 

och sammanfattande dominerar det. Annonser består i studien av tillkännagivanden, 

försäljningsannonser samt annonser för insamling av ekonomiska medel.  

   Innehållsfokus var den andra huvudkategorin, och beskriver genrens fokus i förhållande till 

olika verksamhetsområden och ämnen. Dessa kom att bilda åtta underkategorier; 

äldre/äldreomsorg, utvecklingsstörda/utvecklingsstörning, funktionshindrade/funktionshinder, 

allmän socialpolitik, utbildning/forskning, social omsorg explicit, yrkesrollen/titeln och annat 

(övrigt). 

   Produktionssätt var det tredje huvudområdet som kategoriserades med syftet att kunna 

spegla hur tidskriftens innehåll producerats fördelat mellan underkategorierna; egen 

redaktionell produktion inklusive yrkesföreningens ordförande, föreningsföreträdares insända 

material och externt journalistiskt material som också inkluderar enskilda medlemmars 

bidrag. Detta har bedömts vara viktigt för att kunna spegla yrkesföreningens inflytande över 

tidskriftens innehåll.   

   I studien har varje enskild innehållsdel i tidskriften utgjort en sak, utom den första sidan 

som valts bort. Dessutom har tidskriftens egna annonserade utgivningstillfällen och press-

läggningstider, liksom annonser med uppmaning till prenumeranterna att inkomma med 

uppgift om ändrad adress exkluderats.  

   Den kvantitativa innehållsanalysen grundades på en registrering av varje enskild sak, som i 

studien kom att omfatta 1.419 enheter. Varje enhet har registrerats beträffande i vilket 
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nummer och årgång av tidskriften den var införd. Därefter har enheten kategoriserats be- 

träffande genre, innehållsfokus och produktion, på det sätt som ovan redovisats.  

   Vid kategoriseringen framgick att de studerade enheterna per år successivt minskat från 202 

enheter 1990 till 76 enheter 1999. På grund av det har också tidskriftens omfattning i sidor per 

årgång räknats för att kunna bedöma vad nedgången berodde på (se vidare kommentar till 

tabell 3).    

   I resultatet redovisas inledningsvis yrkestidskriftens enheters fördelning i genre, under 1990 

talet och fördelat i förhållande till vem som producerats materialet. Därefter följer en beskriv- 

ning av tidskriftens kvantitativa innehåll mätt i enheter och relaterat till vem som producerat 

det under det studerade decenniet. Tidskriftens innehåll fördelat i genre under 1990-talet besk-

skrivs därefter liksom varför och hur vissa av tidskriftens enheter exkluderats ur studien.    

Slutligen redovisas tidskriftens innehållsfokus i förhållande till hur dessa fördelar sig i 

förhållande till genre under decenniet samt tidskriftens innehållsfokus fördelat sig under åren 

1990-99.  

   Den andra mer kvalitativt inriktade delen av studien grundades på ett strategiskt urval av 

tidskriftens enheter, som anknutits till två av de grundläggande områdena för kategoriseringen 

av den kvantitativa delen av studien; genre och innehållsfokus, för att med stöd av dessa, 

närmare kunna spegla och analysera hur social omsorg som arbetsfält, yrkesområde och 

framväxande ämne i högskoleutbildning speglats i yrkestidskriften.      
 

Social omsorgs enheters fördelning i genre, innehållsfokus och produktion 
 

Tidskriften Social Omsorgs  innehåll i form av genre har till stor del bestått av notiser vilket 

framgår av tabell 1. Notiserna har dominerats av meddelanden om kretsmöten i yrkes-

föreningen, de har främst utgjorts av kallelser till möten men också korta meddelanden om 

genomförda möten. Varje notis omfattning i text är dock mycket begränsad. Referaten 

däremot utgör omfångsmässigt ett större innehåll i tidskriften, de har i stor utsträckning 

bestått av informativa sammanfattningar av nya författningar, remissvar, kommunala och stat-

liga utredningar, fackliga utredningar och remissvar samt rapporter från yrkesföreningens års-

möten, studiedagar och kretsmöten. Debattartiklarna har också haft en stor omfattning i tid-

skriften. Dessa har till betydande del varit inriktade på debatt om förändringar av yrkesroll 

och verksamhetsområde. Annonserna har bestått av tillkännagivanden, platsannonser för-

säljningsannonser samt annonser för insamling av ekonomiska medel. Tidskriftens ledare har 

under perioden speglat debatt inom föreningen och verksamhetsområdet och inte minst för-
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hållandet mellan olika yrkesgrupper inom omsorgen om äldre och funktionshindrade ur 

verksamhetsansvarigas perspektiv.  
 

Tabell 1: Social Omsorgs innehåll fördelat i genre under 1990-talet 
 

Genre  Antal   I % av alla 
Serie     9    1 
Ledare    64    5 
Artiklar    59    4 
Reportage    52    4 
Debatt   183  13 
Litteraturrecensioner    27    2   
Referat   386  27 
Notis    427    30  
Teman     22    2 
Annons   190    13 
Summa  1.419  1015% 

 
Artiklar, reportage, litteraturrecensioner, teman och serien  har som enheter genomsnittligt 

inte funnits med i varje nummer av tidskriften. Hur det totala antalet studerade enheter i tid-

skriften varierat mellan tidskriftens årgångar och genre under 1990-talet framgår av tabell 

fyra.   
 

Tabell 2.  Genre  i % fördelat i förhållande till vem som producerat materialet 
 

 Av tidskriftens 
redaktion 
producerat 
material  

Av förenings- 
representanter 
producerat 
 material 

Externt  
producerat 
 material  

Summa 

Serie      0      0      2      1% 
Ledare     11       0      0      5% 
Artikel      4      1      7      4% 
Reportage      3      3        5      4% 
Debatt     14      8     15     13% 
Litteraturrecension      4      0      1       2 % 
Referat      26     29     28     27% 
Notis      33      48     15     30% 
Teman       2      3      0      2% 
Annons       4      9      28     13%  
Summa    101%    101%      99%    101%  
Antal enheter    582     331    506 1.419 

 

   Av tabellen framgår att serien och annonserna i tidskriften på ett dominerande sätt pro-

ducerats externt. Det gäller även artiklarna och reportagen. De externt producerade debatt-

artiklarna är huvudsakligen skrivna av enskilda föreningsmedlemmar. Hur produktionen när-

mare fördelats mellan de tre producentkategorierna årsvis framgår av tabell tre.     

                                                           
5 Till följd av avrundning till hela procent. 
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Tabell 3. Fördelning av tidskriftens innehåll efter vem som producerat i % årsvis. 
 

 
 

1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 Summa 
 

Egen redakt. 
produktion 

 44  39  39  38  35  40  43  39  53  47  41 

Föreningsrepr. 
produktion 

 31  23  35  21  17  17  21  18  23  21  23 

Extern 
produktion  

 25  39  26  42  47  43  36  43  23  32  36 

Summa 100 101 100 101  99 100 100 100  99 100 100 
N=   202 176 176 151 156 158 132 102 90 76 1419 
 
Det framgår av tabellen att den egna produktionen, tillsammans med den produktion som 

valda föreningsrepresentanter bidragit med varierat mellan 52% 1994 och 76% 1998. Externt 

producerat material har under första delen av decenniet successivt ökat till att 1994 omfatta  

47 % av de studerade enheterna, därefter har det minskat till ungefär en tredjedel av materialet 

1999. Tidskriften Social Omsorgs ideellt arbetande redaktion, har tillsammans med 

föreningsföreträdare, producerat 64% av innehållet i tidskriften. Övrigt material består an-

tingen av material producerat och insänt av enskilda föreningsmedlemmar, allmänt offentligt 

producerat material, som domineras av pressmeddelanden från Svenska kommunförbundet, 

Socialstyrelsen, Svenska kommunaltjänstemannaförbundet eller material inköpt av externa 

journalister.  
 

Tabell 4: Tidskriftens innehåll i genre årsvis i % under 1990-talet 
 

Genre 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 Summa
Serie 
 

    0     0     0     0     3     3     0     0     0     0     1% 

Ledare 
 

    2            5     4     5     5     4     5     6     7     8     5% 

Artiklar 
 

    3     3     2     1     6     1   12     5     9     8     4% 

Repor 
tage 

    2     1     1   11     3     3     3     1       1    20      4% 

Debatt 
 

  19   11   14    11    10   12   11   13   19     7   13% 

Littera- 
turrec. 

    2     5     3     2     1     1     0     0     0     4         2% 

Referat 
 

  25     23     32   23   30   30   25   37   24   20   27% 

Notis 
 

  25   28   30   31   32   38   30   30   32   25   30% 

Teman  
 

    7     4     0     0     0     0     0     0     0     0     2% 

Annons 
 

  16     21   14   17   10     9   14     8     8     9   13%  

Summa  101%  101%  100%  101%  100%  101%  100%  100%  100%  101%  101% 
Antal  202  176  176  151  156  158  132  102    90   76 1419   
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Av tabellen framgår att det totala antalet studerade enheter per årgång minskat starkt under 

perioden. 1990 års material omfattar 14% av de studerade enheterna, 1999 motsvaras denna 

siffra av endast 5%. Detta kan delvis förklaras av de förändringar av tidskriftens utgivning 

som tidigare beskrivits. Under perioden har tidskriftens omfattning i sidor per år samtidigt 

minskat från 144 (1990) till 90 sidor de sista tre sista åren. Det innebär att varje studerad 

enhet genomsnittligt omfattade 71% av en sida 1990 medan omfattningen 1999 ökat till 84%. 

Förändringar som ägt rum under perioden avspeglas därför i fördelningen mellan olika genre.   

  Den procentuella andelen referat och annonser har minskat under perioden medan andelen 

artiklar och ledarartiklar ökat. Sex av annonserna under 1990-talet har varit platsannonser. 

Tre av dessa var införda under 1990. Först i nummer 3 1996 återkom därefter på nytt en 

platsannons.  

   Tidskriftens innehållsfokus fördelades, efter det att kategorin annat som var tidskriftens 

mest frekventa sak, omfattande 398 enheter (28%) exkluderats, som framgår av tabell 5. 

Annat dominerades starkt av yrkesföreningens interna information, notiser om inbjudningar 

till och notiser om och referat från krets-, årsmöten och studiedagar samt referat och 

debattartiklar fokuserade mot facklig information och debatt utan att de kunnat kategoriseras 

beträffande innehållsmässigt fokus. 
 

Tabell 5. Innehållsmässigt fokus exklusive annat   
 

Kategoriserat  
innehåll 

Antal Antal i 
% 

Äldre   278     27 
Utvecklingsstörda     29      3 
Funktionshinder (övriga)   121     12  
Socialpolitik   257    25 
Utbildning/forskning   219    21 
Social omsorg    14      1 
Yrkesrollen   103     10 
Summa  1021    99% 

 

Av tabell 5 framgår att innehållet i tidskriften varit markant mer riktat mot äldre och 

äldreomsorg än mot omsorgen om människor med utvecklingsstörning men också 

funktionshindrade generellt. Ett relativt stort innehållsfokus mot allmän socialpolitik visar att 

författningsändringar och centrala utredningar  inom såväl socialtjänsten, hälso- och sjukvård-

en refererats och debatterats i stor omfattning. Ett fåtal av enheterna har haft fokus riktat mot 

begreppet social omsorg explicit. Detta fokus har beträffande genre dominerats av artiklar. 

Yrkesrollen och titulaturen har via främst debattartiklar, artiklar, ledare, notiser och referat 

uppmärksammats i väsentligt större omfattning. 
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Tabell 6. Tidskriftens innehållsfokus i förhållande till genre under 1990-talet i % 

 
 Serie Ledare Artikel Report Debatt Litt.rec Referat Notis Tema Annons Summa 

  

Äldre 
 

  89   27   20     29   34   20   34   15   37   19   27% 

Utv. 
Störda 

   0    2      5    8    1    4    4    2    0    1    3% 

Funktions
hindrade 

  11    2     13   25    7    4      11   7   5   24   12% 

Social 
Politik 

   0   49   11   20   18   56   27   29   16   22   25% 

Utb/ Fo    0   4   25   10   13   12   17   36   42   32   21% 
 

Social 
Omsorg 

   0   0      9    2        2    4    0   1           0    0    1%    

Yrkes- 
Roll 

   0   16   18    6   25    0    7   10    0    1   10% 

Summa 100% 100% 101% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 101%  99% 
Antal    9   49    56   49  167    25 316   166  19 165 1.021       
 
Tidskriftens mest frekventa fokus mot äldre och äldreomsorg har dominerat i genren serie, 

debattartiklar, referat, reportage. Socialpolitik har på samma sätt dominerat i genren litteratur-

recension och ledare. Utbildning och forskning har dominerat genren tema, notis, annons och 

artikel. Tidskriftens innehåll har alltså till nästan tre fjärdedelar innehållsmässigt fokuserats 

mot äldre, socialpolitik, utbildning och forskning. Den dominerande andelen referat, tyder på 

att tidskriften haft en dominerande informativ roll. Debattartiklarna som varit väsentligt färre 

har till en fjärdedel haft fokus riktat mot yrkesrollen.       
 

Tabell 7. Tidskriftens innehållsfokus i % per år perioden 1990-1999 
 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 Summa
Äldre   36     34    23   29   29   13    19     25   38   24  27% 
Utv störda     7     0    2   11     0    0    3    0    2    2    3% 
Funkt hindrade    5  10     8   14  17   13    13    16   11    19  12% 
Socialpolitik   18   30    33   31  31    22   17   18   16   30  25% 
Social omsorg    1    1     3    0     0    1    1     2     4    6    1%  
Yrkesrollen     0      1     15     5  11       20   23      10    16   13 10%  
Summa   101%   99%     102%   101%  100%    100%    101%    100   101%   101%   99% 
Antal  152   138  120  112  117  107   97   68   56    54 1021  
 
Effekter av förberedelserna inför Ädelreformen (Proposition 1990/91:14) som trädde i kraft 

1992, kan avläsas i det omfattande innehåll som fokuserats mot äldreomsorg under decenniets 

första år. Den markanta nedgången av innehåll med fokus på äldre och äldreomsorg under 

1995 och 1996, har inte motsvarats av ett ökat intressefokus mot människor med utvecklings-

störning eller annat funktionshinder utan flyttats mot yrkesrollen. Handikappreformen som 

trädde i kraft 1994 (SFS 1993:387; SFS 1993:389) har också påverkat innehållsfokus, med en 

markant ökad omfattning av innehåll som riktats mot omsorgen om utvecklingsstörda under 
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1993. Psykiatrireformen som trädde i kraft 1995 har inte lika tydligt avspeglat sig i tid-

skriftens innehållsfokus mot funktionshinder generellt, detta fokus har dock ökat i förhållande 

till de första tre årgångarna (SOU 2000:3).  
 

Tidskriftens genres spegling av Social omsorg 
 
Ledaren, har främst inriktats mot att kommentera allmän socialpolitisk debatt, inklusive den 

interna i FSS/FSO, samt yrkesfrågor med huvudsakligt fokus riktat mot verksamhetsledning 

inom äldreomsorg. Med undantag av fyra nummer under 1990 (2,3,4,6) och nummer 4/5 

1995, har redaktören/ansvarig utgivare formulerat sina tankar  på tidskriftens andra sida fram 

till nummer 7, 1997. Från och med det numret och under den återstående perioden författades 

ledarartikeln av föreningens ordförande.  Ledaren har i artiklar, debattinslag, notiser och 

referat i dominerande omfattning speglat yrkesrollen och den professionella spänningen 

mellan verksamhetsansvariga inom äldre- och handikappomsorgen och sjuksköterskekåren, 

denna kom att accentueras i och med Ädelreformen, genom vilken ett ökat antal 

sjuksköterskor kom att rekryteras till kommunal äldreomsorg. Spänningen ledde till att FSO:s 

årsmöte 1994 gav styrelsen för yrkesföreningen (FSO) i uppdrag att arbeta med en social 

kampanj;  

med syfte att sprida information och kunskap om vad som kännetecknar det 

sociala omsorgsområdet och vilken betydelse det har för samhället i stort 

(Gustavsson, 1995 nr. 2, s.3).    

   Den professionella spänningen mellan verksamhetsansvariga inom social omsorg och sjuk-

sköterskor har särskilt tydligt kommit till uttryck i Serien Gamlis som återfanns på tidskriftens 

sista sida från nummer 3, 1994 till och med nummer 3, 1995. Tydligast i de sista avsnitten. 

     

 

(Palmcrantz, 1995 nr. 2, s. 16) 
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Ledarartikeln i detta nummer av tidskriften, där redaktören, kraftfullt vänder sig mot förslaget 

från en företrädare för sjuksköterskekåren att sammanföra de två yrkeskategorierna till en. 

Han hänvisar i sin argumentation till Ädelreformens intentioner och beskriver att;  

Människor som inte själva kan klara sina vardagliga behov på grund av ohälsa, 
ålderdom och/eller olika funktionshinderbehöver stöd och ibland praktisk hjälp 
för att upprätthålla god livskvalitét. Människor anlitar  sjuksköterskor, men 
framför allt läkare, då de är sjuka (Sjöberg, 1995 nr. 2, s. 2).  
 

Ledarartikeln och serieavsnittet i detta nummer av tidskriften ledde till en stark reaktion, i 

form av en begäran om genmäle:    

 
 

                                (Olsson, 1995 nr. 4/5, s. 3) 
    

   Innan genmälet infördes kom dock ytterligare ett serieavsnitt av Gamlis i nummer 3/95 som 

på nytt illustrerade spänningen mellan verksamhetsansvariga inom social omsorg och sjuk-

sköterskor inom äldreomsorgen.     

 



 16

 
(Palmcrantz, 1995 nr. 3, s. 16)  

    
   I det nummer av tidskriften där genmälet infördes utgick redaktörens ledarartikel. Gamlis 

sista illustration infördes i anslutning till en debattartikel, författad av seriens upphovsman 

(Palmkrantz, 1995) som uppehöll sig vid satirens villkor inom arbetar- och fackförenings-

rörelsen sedan tidigt 1970-tal. 

   Redaktören återupptog skrivandet av tidskriftens ledarartiklar från och med nummer 6, 

1995. Från och med nummer 7, 1997 övertog yrkesföreningens ordförande denna uppgift. 

   Artiklarna har tydligt utvecklats under den studerade perioden. De första årgångarnas artik-

lar saknade med undantag av Trydegård (1990) fullständiga referenser. Efter årsmötet 1992, 

då nya redaktionsmedlemmar valdes, kom det att förändras och därefter har artiklarna 

genomgående försetts med referenser. Artiklarna har också under perioden utvecklats till att 

bli allt mer omfattande. Även den procentuella andelen artiklar har ökat under perioden.      

  Reportagen har varit få med undantag av åren 1993 och 1999. Under 1993 publicerades i 

nummer 6 åtta reportage av en extern journalist,, som mötte och speglade utvecklingsstörda 

barns och vuxnas livssituation. De människor journalisten mötte hade via olika former av 

fritidsaktiviteter och arbeten, ökat sitt oberoende och meningsfullheten i sina liv. Dessa 

reportage utgick från de funktionshindrades perspektiv, ett perspektiv som inte varit 

framträdande i de redaktionellt producerade reportagen.  

   Under år 1999 då reportagen hade den största frekvensen, hade dessa också ändrat karaktär. 

De var då i dominerande omfattning inriktade mot personliga möten med fackliga ledare, 

veteraner inom yrkesföreningen, föreläsare under det årets riksstudiedag, verksamhetsledare 

inom socialt arbete och företrädare för det framväxande forskningsämnet social omsorg. I 

nummer 1 och 3 presenterades landets första professorer i Social omsorg, respektive i Socialt 
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arbete med inriktning mot social omsorg. I reportagen redogjordes det också för de tankar och 

mål som dessa företrädare för forskningsområdet hade, beträffande den framtida forskningen 

inom social omsorg. 

   Debattartiklarna har dominerats av diskussioner om ädelreformens och verksamhetsför-

ändringars konsekvenser för arbetsfältet och yrkesområdet. I anslutning till rubriken Yrkets 

vara eller inte vara (Berglund, 1990; Johansson, 1990; Juhlin, 1990), har förändringar av 

yrkesroll och funktion beskrivits av såväl representanter för yrkesföreningen som enskilda 

verksamhetsansvariga.  

   Ett fåtal debattartiklar har utgått från representanter för brukarorganisationerna ett exempel 

på det var Persson (1993) ordförande i HCK (Handikappades centralkommitté) som 

kritiserade budgetpropositionen det aktuella året under rubriken ”Nu är det undantagsstugan 

som gäller för handikappade!” (Persson,1993 nr.1 sid. 11). I debattartikeln invänder hon mot 

att ”den offentliga sektorn inte får öka – även om ekonomin förbättras och att nya behov ska 

täckas genom prioriteringar” (Ibid.). Hon  uttrycker i artikeln att viktiga steg tas bort från det 

generella målet välfärd för alla och hävdar att en selektiv välfärdspolitik med förnedring och 

beroende för de mest utsatta, är på väg att återinföras. 

   Temanummer har angivits för 4 av tidskriftens nummer under 1990-talet. Dessa har be-

handlat; privatisering och alternativa driftsformer inom social omsorg (1990:2), FSS 70 års-

jubileum (1990:4), invandrare (1991:1) och FSO:s  studiedagar (1990:5; 1997:4).    
 
Social omsorg - differentiering av yrkesfältet 
 
Bilden av ursprunget till Social omsorg som yrkesfält och yrke har i tidskriften tydligt 

anknutits till svensk socialpolitisk historik, tillbaka till 1900-talets början. Utbildningen av 

verksamhetsansvariga hemtjänstassistenter/föreståndare inom äldre- och handikappomsorgen 

har också explicit anknutits historiskt, till den första ålderdomshemsföreståndarutbildningen 

som startades 1908 och var inriktad mot att utbilda till en yrkesfunktion som hade att möta 

behov hos arbetslösa, barn, fattiga, invalider, sjuka och åldringar (Sandin, 1990:4).      

   Den socialpolitiska utvecklingen har beskrivits, inte minst genom retrospektiva artiklar och 

referat som införts i tidskriftens temanummer, med anledning av de jubileer  som tidskriften 

(50 år 1999)6 och yrkesföreningen (70 år, 19907och 75 år 19958) uppmärksammat under 

1990-talet.  

                                                           
6 Särskilt skildrat i artikel i tidskriften 1999:2 s.12-13 
7 Särskilt skildrat i jubileums nummer av tidskriften 1990:4 s. 4-17 
8 Huvudsakligen beskrivet i tidskriftens nummer 1 och 2, 1996  
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   Ett annan mer nyanserad bild av den historiska bakgrunden till yrket ges av Hörberg (1996) 

i en artikel, ett paper utformat under hennes påbyggnadsutbildning  i social omsorg /social-

pedagogik, där hon hävdar att hemtjänstassistentyrket har en såväl lång som kort historik. En 

av rötterna sträcker sig enligt denna, tillbaka till 1800-talets fattighus med kommandoran som 

verksamhetsansvarig. Den andra roten sträcker tillbaka till 1950 och 60-talets framväxande 

hemtjänstverksamhet. Social omsorg och vård av äldre utvecklades först parallellt inom både 

den kommunala äldreomsorgen och landstingens sjukvård. Hörberg har även beskrivit 

utvecklingen från arbetet med socialhjälpslagen som trädde i kraft 1957 och som förtydligade 

samhällets ansvar för bostäder, omvårdnad och service för äldre och de konsekvenser den 

hade för framväxandet av kommunernas egna hemtjänstorganisation för äldre. Arbetet med 

socialtjänstlagen som trädde i  kraft 1982 influerades starkt av den centrala principen om 

helhetssyn, vilken betydde att socialtjänsten skulle ta hänsyn till vars och ens hela person och 

situation. De reformer som genomförts under 1990-talet, ädelreformen, handikappreformen 

och psykiatrireformen har enligt Hörberg starkt påverkat yrket genom att ett vidgat ansvar 

överförts till kommunerna, för den samlade äldre- och handikappomsorgen. Detta har inte 

minst gällt det medicinska ansvaret för äldre, som bor i kommunernas särskilda boendeformer 

och ansvaret för funktionshindrade människor, främst individer med intellektuella funktions-

hinder, liksom för medicinskt färdigbehandlade människor med psykiska sjukdomar och 

besvär, som landstingen tidigare ansvarat för omsorgen och vården av. Hemtjänst-

assistenter/föreståndare har härigenom i sin  yrkesfunktion, tillsammans med kollegor som 

rekryterats från angränsande yrkesområden (från landstingens tidigare sjukvård, den särskilda 

omsorgen om psykiskt utvecklingsstörda och från psykiatrin) kommit att möta nya behov, hos 

människor tillhörande dessa nya målgrupper (Hörberg, 1996). 

   Yrkesfunktionen  som verksamhetsansvarig inom äldre- och handikappomsorgen har be-

skrivits, de mångfasetterade arbetsuppgifterna har kartlagts och ett diskussionsmaterial utfor-

mats, för att stimulera engagemang i debatten om yrkets framtid på arbetsplatser och hos 

enskilda föreningsmedlemmar. Ett projekt i samverkan med SKTF med stöd av Social-

styrelsen, med syfte att klarlägga yrkesrollen initierades under den studerade periodens 

inledning (Trydegård, 1990). Denna studie som genomfördes av en föreningsmedlem som 

också varit aktiv i föreningens utbildningskommitté och senare disputerat med en doktors-

avhandling, där en av de ingående studierna just ägnats åt utvecklingen av yrkesfunktionen 

som verksamhetsansvarig inom äldreomsorgen i ett hundraårigt perspektiv (Trydegård, 2000).    

   Ädelreformen som trädde i kraft 1992, ställde explicit krav på att de skulle finnas minst en 

medicinskt ansvarig sjuksköterska (MAS) i varje kommun, med ett särskilt ansvar, för all 
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sjukvård som utförs i kommunernas särskilda boendeformer för äldre och funktionshindrade. 

Ett centralt syfte med denna förändring var att förbättra rutiner och samarbete mellan 

verksamheterna inom socialtjänsten och sjukvården (Vidman, 1992). 

   Under 1990-talet har det ökande antal äldre i de allra högsta åldersgrupperna, ett minskat 

antal vårdplatser inom sjukvården, kraftigt förkortade vårdtider och inte minst en försämrad 

kommunal ekonomi, skapat en ökad efterfrågan på kommunal social omsorgsverksamhet.  

När det gäller tillämpningen av socialtjänstlagen så har biståndet koncentrerats till de äldre 

och funktionshindrade med de allra största omsorgsbehoven (SOU 2000:38).   

   En annan väsentlig förändring inom yrkesområdet under 1990-talet som beskrivits i 

tidskriften, har bestått av att innehållet i yrkesfunktionen har differentierats. I den tidigare 

yrkesfunktionen som hemtjänstassistent/föreståndare ingick såväl biståndsbedömning och 

arbetsledning. I allt fler av landets kommuner har dessa uppgifter kommit att separeras till 

olika tjänsteinnehavare (Lindelöf; Rönnbäck, 1997). I många kommuner har också hand-

läggning av LSS respektive SoL kommit att skiljas åt, i vissa kommuner har även beslut 

avseende färdtjänst kommit att koncentreras till några få befattningshavare. Denna 

differentiering av den tidigare yrkesfunktionen har beskrivits i ett flertal debattartiklar, under 

ett återkommande devis: Yrkets vara eller icke vara (Berglund, 1990; Johansson, 1990; 

Juhlin, 1990).        

   Socialstyrelsen rapporterade 1997 att det fortfarande var vanligast att hemtjänstassistenten  

bedömer och fattar beslut om vilken hjälp den äldre ska ha och samtidigt ansvarar för 

verksamheten och den personal som gav hjälpen samtidigt som myndigheten betonade att;  

 De kommuner som har förändrat organisationen har skilt bedömning och beslut 
(handläggning) från personal och verksamhetsansvar (verkställighet). Det som 
tidigare var en yrkesroll är nu två olika yrkesroller” (Socialstyrelsen, 1997 nr.3, 
s.13) 
  

   Socialstyrelsen beskrev i samma referat att biståndsinsatserna minskar, och att de var mer 

enhetliga, i de kommuner som hade specialiserade äldreomsorgshandläggare (Ibid.) 

   Ädelreformen som trädde i kraft 1992 ställde krav på kommunerna, att anställa medicinsk 

kompetens, vanligen i form av sjuksköterska i den kommunala verksamheten för äldre och 

funktionshindrade. Detta beslut kom vid en tidpunkt när äldre- och handikappomsorgen starkt 

påverkades av förändringar, effektiviseringar och ekonomiska åtstramningar (SOU 2000:38).  

   Den konflikt som främst uppmärksammats i yrkestidskriften är den mellan föreståndare / 

hemtjänstassistenter och sjuksköterskor. Till exempel i ett av tidskriftens återblickande referat 

(Hellborg; Swärd, 1990) har tidigare spänningar mellan dessa yrkeskategorier beskrivits. Det 
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tog ju till exempel yrkesföreningen sju år att bereda frågan om sjuksköterskor med 

vidareutbildning i åldringsvård, som samtidigt också innehade tjänst som föreståndare eller 

biträdande föreståndare, skulle få möjligheter att bli medlemmar i yrkesföreningen. Först 

1978 fattades beslutet om att de kunde beredas medlemskap. Denna konflikt har även kommit 

till uttryck i serien Gamlis som beskrevs i det föregående avsnittet. Konflikten kan uppfattas 

som ett tydligt uttryck för föreståndares/hemtjänstassistenters strävan att vidmakthålla status 

och kontroll över yrkes- och kunskapsområdet social omsorg. De legitimerade sjuksköter-

skorna har med sin legitimation, ett starkare behörighetskrav för sin medicinska kompetens, 

än hemtjänstassistenter/föreståndare som saknar motsvarande legitimation för sin kompetens 

och sitt yrke inom social omsorgsverksamhet. Frågan om införande av legitimation för flera 

yrkesgrupper, har i tidskriften behandlats, bland annat i form av referat från den av regeringen 

tillsatta 1994 års Behörighetskommitté (Vidman, 1994). En annan orsak kan också ha varit  

att sjuksköterskor med forskningsämnet omvårdnad haft ett professionellt försprång i och med 

en starkare förankring till ett forskningsområde.  

   Ett inslag i föreståndares/hemtjänstassistenters professionaliseringssträvan var ambitionen 

att definiera ämnet social omsorg, liksom att främst via yrkesföreningens särskilda utbild-

ningskommitté bevaka utbildnings- och forskningsfrågor.    

   Bristen på enhetlig yrkesbenämning/titel har också debatterats under perioden. Efter 

styrelsens uppmaning till yrkesföreningens medlemmar, att inkomma med förslag till titel 

inkom 147 olika förslag, FSO:s styrelse föreslog i motion till årsmötet 1995 att tillstyrka den 

föreslagna titeln: Social omsorgsledare (Föreningen Social Omsorg, 1995).  

   I tidskriftens beskrivning av yrket har formen för beskrivning av det, utvecklats i kvalitativt 

hänseende över tid. Hörberg (1996) karaktäriserade sammanfattat yrket på detta sätt i sin 

artikel; i det kombineras en social omsorgsroll med en administrativ roll. Hemtjänst-

assistenten ska ur ett individ- och samhällsperspektiv möta och förstå den enskildes behov av 

social omsorg liksom de politiska direktiv som reglerar äldre- och handikappomsorgen:      

De är organisatörer, administratörer och arbetsledare inom äldre- och 
handikappomsorgen. De är myndighetspersoner inför den enskilde och 
arbetsgivarrepresentanter för personalen samtidigt som de också är ansvariga för 
omsorgen till den enskilde. De arbetar med sociala frågor men skall också 
bedöma när den enskilde behöver sjukvård av medicinskt utbildad personal. 
Några hemtjänstassistenter är föreståndare på ålderdomshem eller servicehus 
medan andra är ansvariga för äldre inom ett bestämt geografiskt område. Det 
gemensamma för alla är att de är arbetsledare för vårdbiträden och har 
budgetansvar, oavsett om arbetet är sjukvård eller sociala insatser (Hörberg, 
1996 nr. 4/5 s. 7-8).   
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   Hörberg ställer även yrkesgrupperna hemtjänstassistent respektive sjuksköterska i relation 

till varandra samt till professionskriterier och drar slutsatserna att hemtjänstassistenterna är en 

semisemiprofessionell yrkesgrupp under utveckling. De har högskoleutbildning och enligt 

Gynnerstedt (1993) även ett stort mått av autonomi i sitt yrke, vilket betyder att de har en 

ganska stor legitimitet. Politiker och allmänhet har en stor tilltro till professionen. Det per-

sonliga engagemanget och inställningen till arbetet för att på bästa sätt möta, utreda, bedöma 

och åtgärda omsorgstagarnas problem, gränsar enligt Gynnerstedt till det som kännetecknar 

ett kall, vilket också är ett kriterium för att uppnå professionalism.   

   Den konkurrerande grannprofessionen i dag är sjuksköterskorna. De är också enligt Hörberg 

(1996) en semiprofessionell yrkesgrupp men de är, enligt hennes uppfattning, en mycket mer 

sammansvetsad yrkesgrupp, vilket enligt henne bland annat visat sig i samband med löne- 

förhandlingarna 1995, då sjuksköterskorna profilerade sig tydligt i olika medier. Det gäller 

dock inte hemtjänstassistenterna hävdar Hörberg och refererar till Gynnerstdts studie, trots att 

de är sammanhållna av en yrkesförening. Den bristande sammanhållningen inom yrkes-

gruppen beror bland annat enligt Gynnerstedt, på att hemtjänstassistenterna ofta arbetar 

geografiskt långt från varandra. Hörberg beskriver också att allt fler av de verksamhets-

ansvariga inom äldre- och handikappomsorgen har den nya högskoleutbildningen och att:  

 Kunskaperna om och för social omsorg ökar också snabbt i omfattning tack vare 
den längre utbildningen, det ökade deltagandet i påbyggnadsutbildningar och den 
växande forskningen som pågår inom området. Det som är positivt för yrket ute i 
samhället idag, är att man håller på att specialisera hemtjänstassistenternas 
arbetsuppgifter, vilket medför ytterligare utveckling av hemtjänstassistenternas 
speciella kunskaper som t ex behovsbedömning och arbetsledning. Detta innebär 
också att yrkeskåren lättare kan lyfta fram vad social omsorg som profession 
egentligen handlar om. Specialiseringen kan således ses som ännu ett steg mot en 
egen profession (Hörberg, 1996 nr. 4/5, s.11) 

 

Förändringar inom arbetsfältet 
 
Utöver differentiering av yrkesfunktionerna har också den tidigare starkt dominerande 

kommunala organisationen av social omsorgsverksamhet, där personal och verksamhets-

ansvar ingått, kommit att förändras. Främst till förmån för Beställar-Utförarmodellen (BUM) 

från och med 1992, då den nya kommunallagen (SFS 1991:900) kom att medge en friare 

nämndorganisation i landets kommuner. Kortfattat skiljer sig denna modell från den 

traditionella genom att de gamla verksamhetsspecialiserade nämnderna, ersatts av ett mindre 

antal beställarnämnder med ansvar för bredare områden. Ambitionen med denna organisation 

var att utsätta kommunal verksamhet för konkurrens. Politikerna i beställarnämnderna kunde 
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härigenom välja de omsorgs- eller serviceproducenter, som med hänsyn till pris och kvalitet 

erbjöd de förmånligaste villkoren. De förändrade och nya verksamhetsformerna inom social 

omsorg, i form av BUM samt privata och eller kooperativa driftsformer som uppstått och ökat 

i omfattning under decenniet, har tidskriften i reportage, artiklar och referat beskrivit, 

innehållsfokus har främst varit riktat mot konsekvenserna för äldre- och handikappomsorg ur 

ett administrativt organisatoriskt verksamhetsledningsperspektiv (Forsberg, 1994; Henriksdot- 

ter, 1994; Sjöberg, 1994; Vidman,1994).  

   Den stora omfattningen av referat som varit fokuserade mot författnings- och verksamhets-

förändringar är naturlig och berättigad för arbetsfältet och yrkesområdet. Bilden av yrket och 

arbetsfältet har i stor omfattning formats av beskrivningen av det starkt författningsreglerade 

verksamhetsansvaret, på bekostnad av den Sociala omsorgsledarens9 uppgift att fungera som 

förändringsförmedlare i förhållande till enskilda äldre och eller funktionshindrade och som 

ledare med utvecklingsansvar för organisatoriskt underställd personal.  

  Bevakningen av utbildningsfrågor har också haft stor omfattning, den har i dominerande 

omfattning bestått av informerande referat från FSS/ FSO:s utbildningskommitteer.   

   FSO har bland annat via sin ordförande i debattartiklar tydligt gett uttryck för att: Nu är 

måttet rågat – vi kan inte spara mer inom äldre och handikappomsorgen (Gustavsson, 1995). 

I artikeln ställde yrkesföreningens ordförande krav på att äldre- och handikappomsorgen 

borde ha prioriterats på ett tydligare sätt, för att verksamheten skulle kunna utmärkas av god 

kvalitet och att personalen inom verksamhetsområdet skulle kunna känna arbetsglädje.  
 

Ämnet Social omsorg  
 
Begreppet social omsorg fördes in i socialtjänsten i samband med 1957 års utredning om 

statliga riktlinjer för åldringsvården. Enligt Thullberg (i Hörberg 1996:4/5), användes från och 

med 1975 genomgående begreppen äldreomsorg, handikappomsorg och barnomsorg, som då 

innefattade vård, omvårdnad och service för att främja den enskildes trygghet. Steg har under 

den studerade perioden tagits för att definiera begreppet social omsorg, Fjellborg (1992) 

skriver i en debattartikel att; 

Med social omsorg respektive socialpedagogik avser vi stöd och hjälp för att 
tillfredställa ”normala behov”.  Många omsorgsbehov tillgodoses naturligt i 
vanliga mellanmänskliga relationer, men när behoven är mer komplicerade eller 
när nätverket inte räcker till, behövs kompletterande insatser från samhället. 
Social omsorg tar sin ståndpunkt i de behov som värnas i omsorgslagstiftningen 
och kan innebära service, stöd och hjälp till förändringsarbete. Förändringarna 

                                                           
9 Av FSO:s styrelse föreslagen titel för verksamhetsansvariga inom social omsorg (1995:2 s.8). 
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handlar mer sällan om att individen skall anpassas till förutsättningarna utan 
tvärt om; Hur kan vi skapa förutsättningar för ett normalt liv trots ett fysiskt, 
psykiskt eller socialt handikapp? (Fjellborg, 1992 nr. 6, s. 4).  

 

   Fjellborg hänvisar också till att det från forskarhåll framhållits att människor som nyttjar 

social omsorgsverksamhet i regel är nöjda med hemtjänsten. I artikeln propagerar Fjellborg 

starkt för högskoleutbildning inom social omsorg, som ett medel att ytterligare utveckla 

kompetens inom social omsorg.  Han hänvisar bland annat till att: 

Om statsmakterna menar allvar med ädelreformens intentioner måste man också 
ge den sociala omsorgens företrädare en möjlighet att skapa kunskap. Den 
sociala omsorgen i högskolesystemet fordrar att högskolan kan erbjuda 
utbildning minst till kandidatnivå. Den fordrar vidare att de sociala 
omsorgsutbildningarna etableras som högskoleutbildning och kan meritera till 
forskarutbildning. Forskarutbildning och forskning måste kunna bedrivas inom 
social omsorg (Fjellborg, 1992 nr. 6, s. 4).  
 

Fjellborg anmodar också i debattartikeln pensionärs-, handikapporganisationerna och övriga 

klientorganisationer att ”slå vakt om den sociala omsorgen så att den kan fortsätta utvecklas 

till gagn för den enskilde”(Ibid.). 

   Strävan att definiera ämnet social omsorg har främst gjorts genom att dels; relatera det till 

och skilja det från omvårdnad och socialt arbete dels; att avskilja arbetsfältet hälso- och sjuk-

vård tillhörigt sjuksköterskorna, social omsorg inriktat mot omsorg om äldre, handikappade, 

utvecklingsstörda och socialt utsatta, tillhörigt hemtjänstassistent, föreståndare, eller social-

pedagog samt socialt arbete individ- och familjeomsorg, tillhörigt socionomerna (Svensson, 

1996) 

   En mer omfattande beskrivning av begreppet omsorg och social omsorg gjordes av Vidman 

(1992) som också relaterade begreppen till relevant forskning. Bland andra relaterar hon till 

Wærnes indelning av omsorgsarbete knutet till förväntade resultat. 

1. Tillväxt eller resultat, där resultat av omsorgsarbetet förväntas både på lång och kort 

sikt. Exempel på denna form av omsorgsarbete är till exempel verksamhet som bedrivs 

vid akutsjukhus, skolor och här kan också socionomernas arbete med klienter ingå. 

2. Bevarande eller stillastående, här blir inte vårdtagaren mer oberoende, verksamheten 

inriktas på att inte vårdtagaren ska försämras.  Personalen har inte alltid detta klart för sig. 

Här ingår verksamheter för handikappade eller kroniskt sjuka.     

3. Tillbakagång, det typiska exemplet här är omsorg om döende människor. Personalen  

       är här medveten om det förväntade negativa förloppet.  
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Författaren beskriver vidare att Wærness hävdar att hemtjänsten hör till det som kallas den 

resultatlösa omsorgen och att det är omsorgsarbete inom tillväxtomsorgen som är det mest 

attraktiva arbetet för sjuksköterskor. Även i denna artikel behandlades socialtjänstens 

personals förhållande till sjuksköterskorna i samband  med ädelreformen (Vidman, 1992)   

Som ett led i utvecklingen av ÄDEL-reformen, vill jag även tillägga att 
sjuksköterskor värderar tillväxtomsorgen högst. I norska undersökningar har man 
funnit att sjuksköterskor i hemsjukvård önskar mer yngre patienter med 
kortvariga behov som t ex såromläggning, borttagning av suturer mm. ---/---
sjuksköterskans professionella och fackliga identitet är utifrån tradition och 
utbildning först och främst knuten till behandling och vård inom sjukhuset. Detta 
är den organisationsmodell de känner till och som de har lärt sig att ta till 
måttstock när de värderar sitt arbete. Hemsjukvården bör utifrån detta så mycket 
som möjligt likna verksamheten  på sjukhus (Vidman, 1992 nr. 6 s. 10).   
 

Enligt Vidman (1992)menar dock inte Wærness att äldre- och handikappomsorgen kan klara 

sig utan sjuksköterskans fackkunskaper.  

Snarare är det så att denna omsorg i någon grad kräver andra typer av kunskap 
och en annan arbetsfördelning än den vi känner från behandlingsverksamheten på 
sjukhuset. Det vi hävdar är att den professionella behandlingsideologi som styr 
utvecklingen av denna verksamhet gör den föga lämpad som ett adekvat 
hjälperbjudande till de mest omsorgsbehövande (Vidman, 1992 nr. 6 s. 10-11).  
 

   Vidman menar vidare att socialtjänsten av tradition har flexibla arbetsformer och vana vid 

att alla problem inte kan lösas eller flyttas till annan personal. Dessa traditioner hos 

socialtjänsten gör den enligt Wærness särskilt lämpad att organisera omsorgstjänsterna i hem-

men” (Vidman, 1992).  

 

Forskning inom Social omsorg 
 

      Det första inslaget som behandlar forskning i tidskriften under den studerade perioden är ett 

referat från SKTF som informerade om att Arbetsmiljöfonden beslutat att hemtjänsten under 4 

år utsetts till särskilt insatsområde. En särskild referensgrupp konstituerades i mars 1990 för 

att stimulera FOU insatser och kontakter mellan olika forskare och mellan forskare och 

praktiskt verksamma inom hemtjänsten. Ordförande för referensgruppen var Karin Tengvald, 

professor vid Linköpings universitet. Prioriterade områden var omsorgsarbetets innehåll, 

förändringar i arbetsorganisationen, regelsystemets styrning, tekniska hjälpmedel samt 

utvärdering (Malmberg, 1991).   

      Den första licentiatuppsatsen Kvinnlig kompetens och manlig teknik inom äldre- och 

handikappomsorgen avrapporterades kortfattat. Det var en utvärdering av projektet: 

Närservice, Utveckling med Data och Tele i Umeå (Westman, 1991)    
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         Redan i det följande numret av tidskriften presenterades nästa licentiatavhandling: Att ha         

      blick för …uppsatsens syfte var att dels; beskriva omsorgens historiska utveckling dels; att  

      undersöka om vårdbiträden har tillräckliga kunskaper för att tillgodose omsorgstagares behov 

(Zingmark, 1991). 

         Vid yrkesföreningens årsmöte 1993 fattades beslut om att revidera stadgarna, den väsent-

ligaste förändringen kom att bli under punkt tre där det kom att stadgas att: 

      FSO skall verka för adekvat utbildning samt vidareutbildning för medlemmarna, 
bl a genom utbildningskommittén  som har att verka för att få till stånd grund-, 
fort- och vidareutbildning att följa och bevaka utbildningarna inom området samt 
att bevaka forskning och pågående förändringar inom gymnasie- och 
högskolenivå. att verka för möjligheter och tillträde till forskarutbildning. att 
kontinuerligt ha kontakt med studerande inom området. att  följa utbildnings-
frågor internationellt, bl a ur EG- perspektiv (Föreningen Social Omsorg, 1993 
nr. 4/5, s. 3). 

 
        År 1994 uppmärksammades en disputation vid Institutionen för Arbetsvetenskap, Luleå 

tekniska universitet. Avhandlingen Det ojämnlika mötet en studie av samarbetet i hemvården 

mellan primärkommunens hemtjänst och landstingens primärvård (Berg, 1994).         

        Nästa avhandling recenserades 1995 Etik i hemtjänst, en studie av förvaltnings- och profes-

sionsetik. Avhandlingens syfte var att analysera etik för hemtjänstassistenter och fram-

ställningen koncentrerades på medvetenheten om etiska frågor, förekomst av etiskt känsliga 

frågor, handlingsberedskap för att möta etiska problem och professionaliseringsläget inom 

hemtjänsten (Westman, 1995).     

         Samma år refererades till en annan avhandling som lagts fram vid tema Teknik och social 

förändring, Linköpings universitet. Gammal är äldst. En studie om äldre människors teknik- 

användning Östlund har studerat äldres användning av; telefon, TV, trygghetslarm och handla 

-hemma terminaler. Hennes sammanfattande resultat slog hål på myten att äldre skulle vara 

rädda och negativt inställda till ny teknik. I stället framgår det av referatet att gamla 

människor är både vana vid teknik och intresserade av den. Men de värderar tekniken 

pragmatiskt, utifrån den nytta de själva kan ha av den (Linköpings universitet, 1995). 

        Under 1999 presenterade Nordström (1999:6) en artikel byggd på hennes avhandling med 

titeln Yttre villkor och inre möten. Hemtjänsten som organisation. Studiens syfte var att 

beskriva, jämföra och diskutera faktorer som skapar förutsättningar för hemtjänstassistenters 

och sjuksköterskors yrkesutövning. Författaren fann att de båda yrkesgrupperna i flera 

hänseenden var likvärdiga, utbildningsmässigt och att de är kvinnodominerade välfärdsyrken. 

Det som enligt Nordström främst skiljer dem år är förutsättningarna för yrkesutövningen, den 

legitimitet och det handlingsutrymme som respektive yrkesgrupp har. Några väsentliga 
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skillnader som författaren pekar på, när det gäller skillnader mellan de två yrkesgrupperna, 

var att sjuksköterskorna, är en för allmänheten välkänd yrkesgrupp medan hemtjänst-

assistenterna är ganska okända, bland annat till följd av att de har ett flertal yrkesbenämningar 

som också bytts över tid. Sjuksköterskorna har dessutom en särskild legitimitet genom sin 

legitimation, de kan genom den inte ersättas inom sitt yrkesområde av andra grupper medan 

hemtjänstassistenterna kan ersättas av andra yrkesgrupper om politiker så beslutar. Andra 

skillnader som författaren framhåller är yrkesgruppernas organisatoriska positioner. 

Hemtjänstassistenterna är mellanchefer, flertalet sjuksköterskor är inte det och har därigenom 

inte underställd personal.  

    Att hemtjänstassistenterna är myndighetsutövare gör dem dessutom enligt Nordström till 

kommunernas gränsvakter och mellanchefsrollen innebär att de förväntas agera som föränd-

ringsagenter, genom att förmedla förändringar via bistånd, till individer vilka bedöms vara i 

behov av det, bistånd genom andra yrkesgrupper främst vårdbiträden. Hemtjänstassistenterna 

har därigenom ett mer kravfyllt, komplext., utsatt och svårhanterligt yrke. Genom att sjuk-

sköterskornas arbetsuppgifter direkt är riktade mot sjukdomar och ohälsa, är de mer 

specialiserade. Hemtjänstassistenterna däremot är generalister, med vardagslivets villkor för 

äldre och funktionshindrade som bas för arbetsfältet, vilket författaren hävdar säkerligen för-

svårar yrkesgruppens professionalisering (Nordström, 1999).      

    Under 1999 presenterades landets första professor i social omsorg Johans Sandvin kort i 

reportageform, han ger citerad i denna presentation uttryck för att: 

 Jag hoppas att jag kan bidra till att stärka forskningen inom fältet social omsorg, 
samt till en kunskapsmässig syntetisering av två kärnområden, dvs äldreomsorg 
och handikappomsorg (Sandvin, 1999 nr. 1, s. 4-5).    

 
I en senare artikel utvecklar Sandvin (1999) sina tankar om ”Social omsorg som praxisfält och 

kunskapsämne” där han argumenterar där för vikten av ett betydligt mer kritiskt perspektiv på 

socialt omsorgsarbete i praxis,  liksom i forskning. Bland annat problematiserar han den 

spänning som är inbyggd inom social omsorg, i form av att de professionella 

yrkesföreträdarna kan var passiva administratörer av de lösningar och regler som existerar och 

anpassa sig till de ramar som är givna, eller aktiva förändringsförmedlare, i förhållande till 

enskilda människor och utveckla lösningar som på bästa möjliga sätt överensstämmer med 

individernas upplevda behov. Sandvin hävdar också att kunskapsbasen för social 

omsorgsverksamhet bör stärkas, att kunskap om hur behov av social omsorg beskrivs och 

upplevs av enskilda individer samt hur behovens omfattning och art är knutna till människors 

livsbetingelser. Det behövs också en ökad kunskap om hur social omsorgsverksamhet är 
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konstruerad liksom om kunskap om effekter av olika former av bistånd och omsorgsformer. 

Särskilt viktigt är det enligt Sandvin att studera hur individuella problem transformeras till 

sociala behovskategorier, anpassade till professionella och organisatoriska lösningar 

(Sandvin, 1999). 

   Ytterligare en nytillträdd professor i detta fall i socialt arbete med inriktning mot social 

omsorg vid Umeå universitet, Stina Johansson presenterades också via ett reportage under 

1999. Hennes bakgrund och ambitioner presenterades och  avslutningsvis betonades i 

reportaget att: 

Det omgivande samhället har gett kunskapsområdet en egen arena och det 
innebär i sig självt en statushöjning för verksamheten och de som arbetar inom 
den. Det är naturligtvis upp till oss hur väl vi antar den utmaningen (Johansson, 
1999 nr.3, s. 4-5).      

      

Sammanfattande reflektioner 
 

 Yrkestidskriften har sammanfattande under 1990-talet främst haft funktionen att vara ett 

informationsorgan för medlemmarna i yrkesföreningen. Ett dominerande innehåll har ägnats 

åt författningsändringar och dess konsekvenser inom äldre- och handikappomsorg. Fokus har   

i dominerande omfattning varit riktat mot äldreomsorg, det kan ha sin förklaring bland annat i 

tidskriftens och yrkesföreningens historiska arv och tradition. Till följd av flera uppmärksam-

made jubiléer, för såväl tidskriften som yrkesföreningen, har historiska återblickar på äldre-

omsorg som verksamhet och yrkesområde kommit att få ett stort utrymme under decenniet.  

    Debatt och diskussion har haft ett visst utrymme i tidskriften, dessa har då i regel initierats 

och förts av redaktionsmedlemmar eller representanter för yrkesföreningen. Dessa har främst 

varit fokuserade på verksamhetsförändringar samt dessas påverkan på yrkesfunktionen, yrkes-

rollen rollen och yrkesbenämningen.     

     Under 1990-talet har flera reformer, författningsförändringar och förändrade ekonomiska 

och demografiska förutsättningar kommit att förändra såväl arbetsfältet, verksamhets-

ansvarigas yrkesroll inom social omsorg och högskoleutbildningen. Arbetsfältet förändrades 

främst genom Ädelreformen som ställde krav på organisatoriska förändringar, med syftet att 

stärka den medicinska kompetensen och tydliggöra det medicinska ansvaret i den  kommunala 

organisationen. Det ledde till att nya personalkategorier, främst sjuksköterskor, rekryterades 

till den kommunala verksamheten i ökad omfattning. Mellan verksamhetsansvariga inom 

social omsorg och sjuksköterskor har det under lång tid funnits en yrkesmässig spänning, som 

i samband med reformen kom att accentueras. Sjuksköterskor i kommunal tjänst var få innan 

reformen genomfördes, och de var i regel organisatoriskt underställda föreståndare, nu kom 
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ett ökat antal sjuksköterskor att anställas i den kommunala äldre- och handikappomsorgen, till 

exempel vid boendeenheter för äldre människor med demenssjukdom med en tydlig 

revirkamp som följd. Även handikapp- och psykiatrireformerna kom att påverka yrkes-

funktionen, främst genom att verksamhetsansvariga inom social omsorg i väsentligt ökad 

omfattning kom att möta människor, som till följd av olika funktionshinder ansökte om olika 

former av socialt bistånd.      

   Den yrkesmässiga spänningen tillsammans med stora organisationsförändringar i verk-

samheten, bland annat att den traditionella yrkesfunktionen som hemtjänstassistent i många 

kommuner kom att delas i biståndsbedömare och arbetsledare. Utöver delningen av den 

tidigare yrkesfunktionen har också nya alternativa driftsformer och privatiseringsinslag, kom-

mit att förändra arbetsfältet och yrkesfunktionen under 1990-talet. Dessa förändringar har gett 

upphov till en betydande osäkerhet och gav upphov till en debattserie om Yrkets vara eller 

inte vara.                                                                              

    Ämnet social omsorg, liksom den tidigare eftergymnasiala utbildningen, som från och med 

1982 överfördes till högskolan och som haft till syfte, att tillgodose utbildningsbehov av 

verksamhetsansvariga inom handikappomsorgen, har naturligtvis ägnats stor uppmärksamhet i 

yrkestidskriften och särskilt bevakats av FSO:s utbildningskommitté. Utbildningen har varit 

föremål för två utvärderingar som genomförts av Högskoleverket. Vid den första 1995 

bedömdes bara nio av de dåvarande 19 lärosätena vara högskolemässiga. Denna utvärdering 

kom att leda till ett intensifierat samarbete med olika institutioner inom den statliga 

högskolan, för att utveckla såväl huvudämnet Social omsorg som stödämnen inom 

utbildningen.  

    Under perioden fram till 1999 genomfördes en omfattande utveckling som innebar att när 

Sociala omsorgsprogrammet utvärderades på nytt, var det två lärosäten av 13 som bedömdes 

inte vara högskolemässiga. Under samma år överfördes ansvaret för utbildningen från de 

kvarvarande landstingskommunala högskolorna till den statliga högskolan. Josefsson och 

Widerlund (2001) som studerade den utbildningsmässiga grunden och innehållet i sex 

omsorgsutbildningar, visade i sin studie att huvudämnet i utbildningarna hade sex olika 

benämningar, Social omsorg, Social omsorgsvetenskap, Sociologi med inriktning mot social 

omsorg, Socialt arbete, Socialt arbete med inriktning omsorger om äldre och funktions-

hindrade samt Socialt arbete med inriktning mot social omsorg. 

    Ämnet har i yrkestidskriften beskrivits som under omfattande förändring och utveckling. 

Utvecklingen av ämnet har skett i samverkan mellan olika institutioner och ämnesföreträdare 

och utvecklingen under 1990-talet har befunnit sig i sin linda.  
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         Josefsson och Widerlund (2001) beskrev i sin studie att de ställt sig ett antal kritiska frågor i 

samband med studien, till exempel: Blir den utexaminerade studenten förändringsvisionär 

eller förvaltare av vedertagna arbetsformer och tankesätt? Studien gav inte denna fråga något 

svar, vilket inte heller denna studie gör. Frågan är om yrkestidskrifter kanske alltid har en 

tendens att vara konservativa eller systembevarande, eftersom de vänder sig till 

föreningsmedlemmar som kan sägas vara ansvariga för den existerande verksamheten. En 

annan orsak till denna tendens, kan vara att yrkestidskrifter söker bevara yrkeskårers 

identiteter, vilket bland annat kan innebära att tydligt fokus riktas mot jubiléer, traditioner och 

yrkeshistoria. Det kan vara svårt om än inte omöjligt, att kombinera en sådan 

traditionsbärande funktion med en samtidig inriktning mot förändringsorientering.              

       Förändringens vindar har stark påverkat såväl arbetsfältet, yrkesområdet och ämnet social 

omsorg under 1990-talet. Hur kommer denna utveckling att gestalta sig i framtiden? En stor 

förändring av utbildningen föreslogs av Högskoleverket hösten 2003, ett nytt utbildnings-

program där Sociala omsorgsprogrammet och Socionomprogrammet förs samman till en ny 

yrkesexamen som enligt förslaget ska benämnas socionomexamen. Beslut om den nya 

socionomutbildningen kan enligt Aldeman (2003) förväntas tidigast i regeringens vårbudget 

2004. Författaren (SKTF-nationellt ansvarig för äldre- och handikappfrågor) beskriver att 

SKTF starkt markerat att social omsorg är en del av socialt arbete och att Högskoleverket 

tagit hänsyn till detta i den föreslagna målformuleringen till det nya utbildningsprogrammet:  

Social omsorg betraktas som en del av socialt arbete. Det är dock betydelsefullt 
att den kunskap och forskning som finns om social omsorg tas tillvara inom den 
nya utbildningen (Aldeman, 2003 nr. 4/5 s. 15) 
 

   Aldeman betonar också de stora utmaningar som SKTF och FSO står inför, när det gäller att 

bevaka de konsekvenser som den nya utbildningen kan få för ledarskapet inom äldre- och 

handikappomsorgen. Kanske utmaningarna är än större, hur bevara den ideella kraft och det 

engagemang som kommit till uttryck i tidskriften Social Omsorg samt i yrkesföreningen, och 

samtidig medverka till en korsbefruktning av de två nuvarande utbildningsprogrammen. 

Kanske det nu är än mer väsentligt för såväl yrkeskåren, medlemmarna i yrkesföreningen som 

tidskriftens redaktion, att aktivt och konstruktivt delta i debatten, för att söka påverka för-

ändringarna inom yrkesområdet.    

   Det har vid studiet av yrkestidskriften under 1990-talet, varit svårt att uppmärksamma att 

yrkeskåren intagit en sådan aktiv roll.      

   När det gäller att tillvarata perspektiv och kunskapselement som präglat social omsorg vid 

den föreslagna sammanslagningen av Socionom- och Sociala omsorgsprogrammen, är det 
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knappast tillräckligt att tillvarata dem (jfr. Aldeman, 2003). De måste också tydliggöras, 

argumenteras och kämpas för samt reflekteras i forskning och formell kunskapsproduktion. 

Dessutom måste denna forskning nå ut i den offentliga debatten, vilket kanske bland annat 

kan ske, via yrkestidskriften Social Omsorg.     
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