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| denna artikel beskriver Claes Heijbel hur féreningen Convictus arbetar med hemldsa perso-
ner. Arbetet bygger pa medmansklighet och medvetenhet i samspel. Bemétandet av hemlésa
ar mycket viktigt, dar ingar att lara kdnna dem pa ett personligt plan for att lagga grunden till en
positiv féréandring. Convictus ar en lank mellan den hemldse och hjélp i samhallet. Ett nara och
jamstallt samarbete med socialtjanst och sjukvard ar darfér nédvandigt.

Claes Heijbel ar ordférande i féreningen Convictus (www.convictus.org). Convictus, Box
13066, 103 02 Stockholm, claes.heijbel @ convictus.org

Frivilligorganisationer ar olika

Det finns en bild av att frivilligsektorn &r
ett och den offentliga ett annat. Om man
tittar pd de tre dominerande frivilligorgani-
sationerna i Stockholm som nar hemldsa sa
inser man snabbt hur mérklig den bilden &r
— de tre dr Stadsmissionen, Fralsningsarmén
plus Convictus som jag representerar. Det
enda vi tre har gemensamt ar att vi alla har
ett omfattande arbete i Stockholm for att
hjélpa hemldsa. Men Stadsmissionen ir en
organisation pd kyrklig grund organiserad
som en stiftelse — och didrmed utan storre
insyn for Ovrigt - som har funnits sedan
mitten av 1800-talet. Frdlsningsarmén &r
ett kristet samfund som ockséd har funnits i
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niarmare 150 ar. Convictus dr en ung ideell
partipolitiskt och religiost obunden forening
som bildades i mitten av 1980-talet.
Convictus dr heller inte som de tva andra
dgare av en mingd fastigheter, vi driver inte
foretag, skolor och vardinrdttningar. Vi har
inte heller hundratals anstéllda som de. Var
huvudinriktning &r, forutom stod till hem-
16sa, ocksa att ge stod till hivpositiva med
missbruksbakgrund. Till var dagverksamhet
for hemlosa kommer dagligen runt 100 gés-
ter. Tre av vara sex anstéllda arbetar direkt
med denna grupp. Att vara medveten om att
skillnaderna ofta ar s& hér stora dr nodvén-
digt, ndr man lite lattvindigt buntar oss sam-
man i ndgot som kallas "frivilligsektorn”.
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Medmaéansklighet och medvetenhet
Kombinationen av medméinsklighet och
medvetenhet dr en kdrna i Convictus arbete.
Vi dr inte bara “snélla vélgérare” som vander
oss till utsatta, utan vi ar dessutom vil med-
vetna om vilka de processer i samhillet &r
som gor att mdnniskor hamnar i utanforskap.
Vi har en hég samlad kunskapsniva foren-
ingen utan att fér den skull ha formella krav
pa vad de som engagerar sig hos oss skall
ha for bakgrund. Sadana krav kan man inte
ha i en ideell forening som var, dér det per-
sonliga engagemanget for det organisationen
representerar oftast dr den viktigaste faktorn
och var storsta kvalitet. Men i den sam-
lade personal- volontir- och styrelsegruppen
finns en spdnnande bredd och ett stort djup,
bade vad avser utbildning och erfarenhet.
Att forsta detta och att anvinda sig av det for
utsatta manniskor — hivpositiva och hemldsa
— dr en utmaning som kréver fantasi.

Medménskligheten ligger i det humana
bemdtandet - en méanniska ar alltid en mén-
niska och har rétt till ett virdigt bemdtande
var hon dn befinner sig. Medvetenheten
leder till slutsatser som i sin tur leder till
konstruktivt agerande. Kan vara genom
politiska pétryckningar, inldgg i massmedia,
konferenser, remissvar. Medmainskligheten
- att bry sig om medmaénniskor - dr nog dnda
allra viktigast

Medvetenheten paverkar vara ambitioner.
Om vi forstar vad som pagar, vet vi i vilken
riktning vi skall ga. Vi vet inte minst att
”harm reduction” (att minska skadeverkning-
ar) - ett for manga svenska socialarbetare
mycket negativt laddat begrepp - i ménga
situationer innefattar det mest humana i en
relation till en utsatt ménniska. Nér det gil-
ler utsatta méanniskor som vi ndr, innefattar
begreppet att medverka till att méanniskor
inte blir mer skadade &n nddvéandigt till
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foljd av att omgivningen inte bryr sig, inte
dr medmaénsklig.

Att tala om medvetenhet och medménsk-
lighet och fa det att fungera i praktiken stil-
ler en del krav: Dels maste Convictus som
forening hela tiden fora en diskussion om
vad vi vill med vart arbete. Dels underldttar
det om manga i foreningen dr Gverens om
vilken oerhérd potential det ligger i att ha en
hog kvalitet i kontakterna med socialtjénst,
sjukvard och rehabiliteringsorganisationer.
Vi maste ocksa forstd vdrdet i att nd fram
till s& méanga volontirer som mgjligt. Deras
engagemang — det genuina intresset for det
som Convictus representerar — dr en viktig
del av medmaénskligheten. Deras ambition, i
kombination med hela foreningens ambition,
att gbra ndgot av detta engagemang, ir en
viktig del av medvetenheten.

Allt vi far fran Stockholms Stad sedan
hyran &r betald ar knappt 900.000 kr/ar.
Forutom dessa pengar, far vi 500.000 kr/ar
fran Socialstyrelsen och 400.000 kr/ar fran
Landstinget. De pengarna gar i huvudsak till
annat arbete &n till de hemldsa, var organisa-
tion bestir manga olika delar.

Convictus roll
Totalt spelar Convictus en viktig roll ndr
det géller fragor som berdr hiv och hemlos-
het, trots att vi &r s& sma och sa fattiga. Var
rost hors. Vi sitter med i utredningar och
referensgrupper pa lokal och nationell nivd.
Var forhallandevis starka roll beror sannolikt
pa flera olika saker. Viktigast ar att vi har en
omfattande praktiskt verksamhet som nar de
hemlésa varje dag. Vi vet hur denna grupp
har det och det for vi ut. Vi vet vildigt vl
vad vi pratar om nér vi uttalar oss och vi
har mirkt att ménga dr intresserade av det
vi séger.

En annan faktor &r att Convictus &r en
sjdlvstindig ideell forening som inte ar inlast
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i sddana traditioner som ldtt bromsar snabba
forandringsinitiativ inom offentlig sektor. Vi
provar nya saker, detta gor oss ibland extra
intressanta. Dessutom &r sjdlvkanslan inom
foreningen stark. Detta illustreras av att vi
ofta utmanar traditioner och den offentliga
sektorn vad giller forhallningssatt till utsatta
grupper. Samtidigt vill vi arbeta néra bade
sjukvard och socialtjdnst. Vi arrangerar
ocksa konferenser och utbildningar om hiv,
missbruk och hemldshet.

Samarbetet

Ett bra samarbete med, och att vara en ldnk
till socialtjinst och sjukvard, dr ndodvindigt
for att medverka till att hemldsa lyftes ur
sin hemldshet. Detta dr for oss en sjélvklar-
het. Det borde vara en lika stor sjdlvklarhet
dven for den offentliga sektorn nér de ser pa
0ss. Vi ndr samma ménniskor som dem, inte
minst de allra mest sjuka och utsatta. De som
ar i allra storst behov av bade sjukvard och
socialtjanst. De som trots sin utsatthet hellre
gér till oss, 4n till stdllen diar den professio-
nella hjélpen finns. Vad beror detta pa?

Vi har sedan méanga ér kritiserat sjukvard
och socialtjanst for att alldeles for mycket
sitta och vinta pa sina patienter och klienter
pa sina institutioner pa inbokade tider i stil-
let for att soka upp dem dir de finns, och vi
har fétt gehor for denna kritik. Det har blivit
en forbittring. Sjukvard och socialtjanst
méste, 1 mycket hogre utstrdckning 4n hit-
tills, utga frdn de mest utsattas verklighet nér
de formar sitt eget arbetssétt.

Samarbete mellan ideell forening och
offentlig sektor, fungerar inte om inte for-
eningen respekteras som jamstélld part. Pa
den punkten tror jag att manga offentliga
institutioner har svérigheter. Tillspetsat kan
det uttryckas som att de ser sig som proffs
och oss som amatorer. Jag anser att samar-
betsinviterna fran offentlig sektor darfor sil-
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lan visat sig vara av mer &n ytlig natur sedan
vi startade med vart hemloshetsarbete 1997,
dven om en fordndring till det positiva har
mirkts de senaste aren.

Convictus arbetssétt

Vi star pa oss pa den hér punkten, for vi beho-
ver samarbeta. Vi anser oss ocksa veta bést
nir det giller ménga saker som beroér hem-
16sa och att det vi vet dr ett bra komplement
till vad socialtjénst och sjukvard vet. Det vi
vet hamtar vi fran den verklighet vi star mitt
uppe i varje dag. Att fora allt detta samman
ar bast for Convictus géster, socialtjidnstens
klienter och sjukvardens patienter.

Vi arbetar néra gatuniva och nar de mest
utsatta i den vérlden - tiggare, uteliggare,
psykiskt sjuka - pa ett personligt plan. Det
kan vi gora for att vi vilkomnar dem i var
verksamhet s som de dr. Vi krdver inte
drogfrihet, men vi accepterar inte att droger
anvinds inom var verksamhet. De kommer
till oss for att vi kan erbjuda det de behdver
- gemenskap, dta mat, mojlighet att fa rena
kldder och att tvitta sig. Rent basala behov
som varje méinniska har. Att vi sedan kombi-
nerar denna miljé med var ambition att med-
verka till att de kommer in i processer som
leder till positiva fordndringar ar sjdlvklart.
Det borjar med att vi lar kdnna vara géster pa
ett individuellt plan som ménniskor. Darefter
anstringer vi oss mycket for att lanka in dem
i samhéllet.

Det har varit trogt att nd fram till in-
fektionssjukvarden pa det sétt vi har velat,
samtidigt dr det sd att vi nar deras patienter
dagligen. Manga av véra géster dr hivposi-
tiva hemldsa. De flesta &r dessutom smittade
av bade hepatit b och c. Vi skulle vilja att in-
fektionspersonal besokte oss mera och stod
till forfogande ndr det giller information
till hemlosa. Det finns sa mycket mer som
skulle kunna goras for att bromsa infektioner
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bland missbrukare. Men négot hindrar dem,
jag tror att de dr rddda att inte uppfattas som
professionella. De tror att vi vill att de skall
diska och stdda, nir det vi vill dr att de ska
bistd med sin medicinska kompetens.

Samma sak tror jag giller for socialtjéns-
ten. Vi samarbetar med dem sedan flera ér,
och det har varit med bdde bra och déligt
resultat. Men det blir hela tiden béttre. Jag
kénner mig dock kritisk nér socialtjénstens
personal inte dr professionell nog att utnyttja
mojligheterna till personlig kontakt med
hemldsa som de kan fa hos oss och dé pa ett
snabbare sétt nd fram till dem 4n inom soci-
altjansten pa inbokade tider. Jag kdnner mig
kritisk till socialtjdnstpersonal som mera
gOr visiter 1 var dagverksamhet for hemldsa,
som om det vore ett café vilket som helst, 4n
att det faktiskt dr en plats dér deras klienter
finns i sin vardag. Dessa patienter och klien-
ter behover hjilp och rad.

Frivilligorganisationernas roll
I debatten om att mer och mer av samhillets
ansvar viltras over pa frivilligorganisatio-
nerna vill jag sdga att den faran finns, men
det finns ocksa andra aspekter som létt kom-
mer i skymundan. Vad kan vi faktiskt gora
som den offentliga sektorn inte kan géra lika
bra? Vad skulle vi kunna goéra &nnu battre
om vi fick mojlighet att expandera? Jag
anser att frivilligsektorn &r underutvecklad
nér det géller socialt arbete satt i relation till
det sociala arbete som gors inom offentlig
sektor. For att fi en ordentlig utveckling
maste nog tron pé frivilligorganisationernas
potential vixa rejélt. Samtidigt vill jag sdga
att det inte finns ndgon automatik mellan en
frivilligorganisation och en bra arbetsinsats.
Vildigt méanga frivilligorganisationer fung-
erar déligt. Manga har dverlevt sig sjilva.
Manga av vara gister dr diagnostiserade
som bdde missbrukare och psykiskt sjuka,
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det dr oacceptabelt om samhillsutvecklingen
ar den att de enda stéllen de r vilkomna till
mer och mer blir hos ideella organisationer.
Men foridndringen av detta till ndgot béttre
ligger som jag ser det primért hos samhallet i
stort, dessa manniskor maste vara vialkomna
i det Ovriga vardagssamhillet, inte enbart
vara hédnvisade till frivilligorganisationer
som Convictus eller till experter inom soci-
altjénst, psykiatri och beroendevard.

Genuint engagemang

Convictus omfattande arbetsinsatser vore en
omojlighet utan den stora grupp volontérer
som engagerar sig hos oss. Men éaterigen,
det dr inte ovanligt att vi utsétts for kritik
for att bygga upp en verksamhet dér forut-
sattningen for framgéngsrika insatser ar just
ménga och engagerade volontérer. Motstand
mot frivilligt arbete blandas samman med
nedskéirningar i den sociala sektorn och de
ofta Gverdrivna betoningar som goérs om
nddvéndigheten av att vara professionell for
att ha kontakt och kunna forsta utsatta mén-
niskor. Vi anser att frivilliga medarbetare &r
en fantastisk tillgdng bade for oss i forening-
en och for vara hemldsa. Ofta &r de studenter
mellan tjugo och trettio ar som drivs av ett
genuint engagemang for det véar forening
representerar och av viljan av att gora nagot
positivt for utsatta ménniskor. Om vi inte
skulle ligga mycket kraft pa att finga upp
detta engagemang skulle var forening inte
alls ha samma vitalitet som idag. Att ta vara
pé volontérerna — sldppa in dem och bevara
dem — &r en riktigt stor utmaning.
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