Ekonomiskt bistand, insatser mot
hemloshet och stod till valdsoffer

I detta kapitel redogdr Socialstyrelsen for utvecklingen inom nagra av soci-
altjanstens verksamheter: ekonomiskt bistdnd, insatser mot hemldshet och
stod till valdsoffer. Dessa omréden dr inte enbart socialtjdnstens ansvar, utan
ansvaret delas manga gdnger med andra myndigheter och samhéllssektorer.
Kapitlet innefattar darfér mer dn socialtjdnstens verksamheter.

Ekonomiskt bistand, hemldshet och stod till valdsoffer som roér barn och
unga tas dock inte upp hér, utan i Socialstyrelsens tematiska rapport som
publiceras den 31 mars 2013.

Ekonomiskt bistand

Socialstyrelsens sammanfattande iakttagelser

e Den totala andelen bistandsmottagare i befolkningen har 2012 minskat
med 0,1 procentenheter till 4,4 procent, jamfort med 2011. Déaremot har
andelen vuxna bistindsmottagare med ldngvarigt ekonomiskt bistand
okat.

e Socialstyrelsens 6ppna jamforelser visar att endast 21 procent av landets
kommuner och stadsdelar har rutiner tillsammans med Arbetsformed-
lingen for hur samarbetet ska ske kring arbetslosa som har ekonomiskt
bistand.

e Ekonomiskt bistand &r vanligast bland ensamstaende kvinnor med barn,
sett till samtliga hushéllstyper i befolkningen. Ar 2011 fick 23 procent av
alla ensamstdende mdodrar ekonomiskt bistand, jaimfort med 24 procent
2010.

e Socialstyrelsen har i den senaste versionen av handboken for ekonomiskt
bistand ytterligare betonat vikten av att bistandet ska ge en skilig lev-
nadsniva, att beslut ska foregas av en individuell behovsbeddmning samt
att hinsyn ska tas till barnets bésta och till personer som utsitts for vald
eller andra dvergrepp.

De vanligaste skilen till att personer som har behov av ekonomiskt bistdnd
inte kan forsorja sig édr arbetsloshet och sjukdom. Enskilda personers behov
av ekonomiskt bistand beror alltsd till stor del pa strukturella faktorer i sam-
hillet, till exempel hur situationen pa arbetsmarknaden ser ut och hur trygg-
hetssystemen dr utformade. Socialstyrelsens Oppna jdmforelser av ekono-
miskt bistdnd 2012 visar att mdnniskor som har tappat fotfastet pa arbets-
marknaden riskerar att gd miste om stdd, hjélp och insatser frdn samhéllet pa
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grund av otillrdcklig samverkan mellan myndigheter och otydligheter i hur
ansvaret ska fordelas mellan dem [1].

Liten formaliserad samverkan

Arbetsloshet och sjukdom dr som sagt de vanligaste skélen till att personer
som har behov av ekonomiskt bistdnd inte kan forsorja sig. Déarfor ar det
viktigt med en helhetssyn, det vill sdga att socialtjdnsten, Arbetsformedling-
en, Forsdkringskassan samt hélso- och sjukvarden samverkar. Syftet med
samverkan dr att enskilda bistindsmottagare ska fa all den hjélp de behdver
for att uppna sjalvforsorjning. Resultatet av dppna jamforelser visar dock att
det endast 1 liten utstrickning finns en formaliserad samverkan mellan verk-
samheter som fordelar ekonomiskt bistind och Ovriga aktorer. Endast
21 procent av landets kommuner och stadsdelar har en aktuell rutin tillsam-
mans med Arbetsformedlingen for hur de ska samarbeta for arbetslosa som
har ekonomiskt bistdnd. Motsvarande siffror for samverkan med Forsédk-
ringskassan dr 12 procent, med primirvarden 13 procent och med den psy-
kiatriska 6ppenvarden 12 procent [1].

Statskontoret har fatt i uppdrag att kartligga kommunernas och Arbets-
formedlingens insatser for personer som fir ekonomiskt bistdnd och som é&r
inskrivna hos Arbetsformedlingen. I Statskontorets uppdrag ingér det att
kartldgga vilken samverkan som féorekommer mellan kommuner och Arbets-
formedlingen for personer som far ekonomiskt bistand och som &r inskrivna
hos Arbetsformedlingen. Uppdraget ska redovisas till Socialdepartementet
senast den 1 mars 2013 [2].

Farre bistandsmottagare men langvarigheten 6kar

Den totala andelen bistdndsmottagare i befolkningen har under 2012 mins-
kat med 0,1 procentenheter till 4,4 procent, jamfort med 2011. Daremot har
andelen vuxna bistdndsmottagare med ldngvarigt (10—12 ménader) eller
mycket ladngvarigt (tre ar eller lidngre) ekonomiskt bistdnd Okat med
2,6 respektive 2,7 procentenheter till 34,3 respektive 21,3 procent. Andelen
langvariga bistdndsmottagare dr hogst i storstadslénen.

Det ekonomiska bistindets andel av kommunernas kostnader har under
2012 6kat med 0,7 procentenheter jamfort med de 6ppna jadmforelserna 2011
och utgér nu 2,6 procent [1].

Nagot farre ensamstaende maddrar far ekonomiskt bistand

Ekonomiskt bistdnd ar vanligast bland ensamstaende kvinnor med barn, sett
till samtliga hushéllstyper i befolkningen. Nagra forklaringar till detta kan
vara att ensamstdende kvinnor, i sin egenskap av ensamstidende forildrar,
ska klara hela hushéllets utgifter pa en inkomst, har begrdnsade mojligheter
att arbeta heltid, inte far ekonomiskt stod fran barnets pappa, och dirmed
har en mer sarbar ekonomisk situation.

Ar 2011 fick 23 procent av alla ensamstdende mddrar ekonomiskt bistind,
jamfort med 24 procent 2010. Fordndringarna ar alltsd sma jamfort med
foregdende statistikar (diagram 8:1).
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Vidare var andelen ensamstidende kvinnor utan barn med ekonomiskt bi-
stand 8 procent 2011. Aven denna andel har varit relativt konstant under de
senaste 20 aren.

Diagram 8:1. Andelen (i procent) ensamstaende kvinnor med ekonomiskt bistand,
med och utan barn, av samtliga hushall i befolkningen, 2002-2011.
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Kalla: Registret over ekonomiskt bistdnd, Socialstyrelsen.

Tillganglig och stddjande arbetsledning

Kommunernas arbete med ekonomiskt bistand stéller stora krav pa en snabb
handléggning. Personalen méste gora svara beddmningar och utsétts ofta for
patryckningar frin enskilda. Det krivs bade erfarenhet och sirskild kunskap
inom en rad omraden for att kunna utfora arbetet pa basta mojliga sitt. Det
ar dock vanligt att det 4r nyutexaminerade socionomer som arbetar med
ekonomiskt bistdnd, det vill sdga att de inleder sin yrkesbana med detta ar-
bete. Det innebdr att de inte har hunnit skaffa sig erfarenhet i yrket och alltsa
har ett sérskilt stort behov av stdd och vigledning i arbetet. Aven mer erfa-
ren personal behdver sjdlvfallet stdd och handledning. Att handldggarna har
en stodjande arbetsledning dr darfor en av flera forutséttningar for att siker-
stélla att verksamheten bedrivs réttssékert och jamlikt.

Pa riksnivé visar de 6ppna jimforelserna att handlaggare som arbetar hel-
tid inom en verksamhet som fordelar ekonomiskt bistdnd 1 genomsnitt har
tillgang till 1,9 timmars (1 timme och 54 minuter) direkt handlaggarstod per
vecka. Mellan ldnen varierar tillgingen fran 0,7 timmar (42 minuter) till
6,4 timmar (6 timmar och 24 minuter). Med direkt handldggarstod avses
drendehandledning och uppfoljning av handliggarnas arbete i enskilda
arenden, enskilt eller i grupp [1].
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Socialstyrelsens handbok om ekonomiskt bistand

Socialstyrelsens handbok om ekonomiskt bistand ar ett stdd for kommuner-
nas rattstillimpning och handldggning av drenden. Handboken bygger pé
forarbeten till socialtjanstlagen (2001:453), SoL och andra lagar inom den
allménna forvaltningsritten samt réttspraxis i form av avgoranden i Hogsta
forvaltningsdomstolen (HFD) och beslut av Justitiecombudsmannen (JO).

Pa senare ar har EU-ritten och EU/EES-medborgares réttigheter blivit
alltmer aktuella for kommunerna, liksom frdgor om ansvarfordelningen mel-
lan kommunerna. Fragor och kommentarer fran enskilda till Socialstyrelsen
tyder pa att kommunerna kontrollerar allt fler uppgifter och alltmer in-
géende. Detta kan ha flera forklaringar. En av dem kan vara att kommuner-
na generellt vill ha mer kontroll 6ver utbetalningarna av ekonomiskt bistdnd.

Socialstyrelsen har haft ambitionen att i den senaste versionen av hand-
boken om ekonomiskt bistand ytterligare betona att:

e bistdndet ska ge en skilig levnadsniva
e beslut ska foregas av en individuell behovsbeddmning

e hénsyn ska tas till barns bésta och till personer som utsétts for vald eller
andra overgrepp

e mer fokus behover liggas pd uppdraget att hjdlpa enskilda till sjalvfor-
sOrjning.
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Hemloshet och utestangning
fran bostadsmarknaden

Socialstyrelsens sammanfattande iakttagelser

e Det dr 46 procent av kommunerna som bedomer att de har brist pa bosti-
der i forhallande till efterfrdgan, enligt kommunernas svar i bostads-
marknadsenkéten 2012.

e Yitterst fA hemlosa personer har 16nearbete, och ekonomiskt bistdnd &r
deras vanligaste inkomstkilla. Eftersom manga hyresvardar inte godkan-
ner ekonomiskt bistdnd som inkomst, utestings personerna fran den ordi-
narie bostadsmarknaden.

e Socialstyrelsen papekar i hemldshetskartliggningen fran 2011 att det
behovs mer kunskap om vissa grupper for att f4 en helhetsbild av hem-
l6sheten i Sverige. Aven Stockholms Stadsmission papekar att det saknas
statistik om ett antal utsatta grupper, bland annat papperslosa och EU-
migranter som saknar forankring i Sverige.

Hemloshet ar ett omrade som berdr ett flertal politikomraden — bostadspoli-
tik, socialtjanstpolitik, arbetsmarknadspolitik, integrationspolitik, hilso- och
sjukvérdspolitik med flera. Orsakerna till hemldshet och utestdngning fran
bostadsmarknaden kan finnas pa bade strukturell, institutionell och indivi-
duell niva. Ofta dr problematiken komplex och darfor finns dven 16sningar-
na pé olika nivaer. Det behover till exempel byggas fler bostidder for eko-
nomiskt svagare grupper, frimst i storstdderna [1] dar bostadsbristen &r allra
storst. Det finns ocksa ett starkt samband mellan arbetsloshet och utesting-
ning frdn bostadsmarknaden [2].

Det mest effektiva sittet att forhindra hemloshet och ménskligt lidande ér
att arbeta preventivt, sa att individen kan behélla sin bostad trots individu-
ella svarigheter [3,4].

Enligt lagen om kommunernas bostadsforsorjningsansvar (2000:1383) &r
det kommunerna som ansvarar for bostadsforsorjningen. Ar 2012 uppger
39 procent av kommunerna att de har riktlinjer for bostadsforsorjningen mot
33 procent 2011 [1].

Bostadsmarknadens utmaningar

Enligt Boverkets bostadsmarknadsenkét fran 2012 bedémer 46 procent av
kommunerna att de har brist pd bostdder i forhéllande till efterfragan. Anta-
let som uppger att det finns en brist fortsétter alltsa att 6ka. Antalet kommu-
ner som redovisar en balans totalt sett pa bostadsmarknaden, har dock i stort
sett inte &dndrats de senaste dren. Diremot fortsétter antalet kommuner med
overskott pa bostider att minska. Ar 2012 bor 65 procent av befolkningen i
nagon av kommunerna med brist pa bostdder, jamfort med 60 procent 2011.
Bristen pa hyresritter dr utbredd bland kommunerna, dven i de kommuner
som har balans eller till och med dverskott pa bostéder.
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I de kommuner som bedémer att de har brist pa bostdder ar det framst ung-
domar och stora barnfamiljer som har svart att fa en bostad. I omkring hélf-
ten av dessa kommuner har dven flyktingar samt dldre svérigheter att fa tag
pa en lamplig bostad [1].

Hemlosheten ser olika ut i de tre storstaderna

Socialstyrelsens kartliggning fran 2011 av hemloshetens omfattning och
karaktdr, baserades pa uppgifter fran olika myndigheter, institutioner och
frivilligorganisationer. Kartldggningen visade pé tydliga skillnader mellan
de tre storstiderna. Bland annat var det en betydligt hogre andel personer
som bodde i forsokslédgenheter eller boende med sociala kontrakt i Malmo
jamfort med 1 Stockholm och Goteborg. Sociala kontrakt dr kontrakt dér
socialtjansten star for hyreskontraktet och hyr ut bostaden vanligtvis i andra
hand och ofta férenat med tillsyn och sérskilda villkor eller regler.

I Malmoé var ocksé andelen hemldsa forédldrar, kvinnor och utrikes fodda
personer storre dn 1 de Ovriga storstiderna. I Goteborg fanns i stéllet den
storsta andelen hemldsa personer med missbruk, medan andelen med psy-
kisk ohélsa var storst i Stockholm [2].

Socialtjansten tar allt stérre ansvar for personer utanfor bo-
stadsmarknaden

Socialtjansten har under en ldngre tid fatt ta ett allt storre ansvar for perso-
ner som inte kommer in pa den ordinarie bostadsmarknaden. Boverkets bo-
stadsmarknadsenkét 2012 visar att 228 av 290 kommuner hyr ut ldgenheter
med olika specialkontrakt, vanligtvis andrahandskontrakt, till personer som
ar utestdngda fran den ordinarie bostadsmarknaden [1]. Det innebdr att cirka
79 procent av kommunerna har en s kallad sekundér bostadsmarknad, vil-
ket dr en 6kning sedan den senaste mitningen 2009. I hela landet hyrs unge-
fair 14 900 ligenheter ut pa detta vis vilket &r en Okning med drygt
11 procent sedan den senaste métningen. Det dr dock ytterst f4 av de boende
som far ta 6ver kontrakten visar enkéten [1].

Socialstyrelsens kartliggning av hemlosheten 2011 visade att cirka
13 900 personer™ rapporterades in som hemlosa i den kategori som mot-
svarar den sekunddra bostadsmarknaden. I dessa boendeldsningar finns den
storsta andelen kvinnor, cirka 54 procent, och 5 600 dr fordldrar till barn
som &r 18 &r eller yngre [2]. P4 den sekundira bostadsmarknaden befinner
sig ocksé en stor andel barnfamiljer och personer med utléndsk bakgrund.

Kartldggningen fran 2011 visar ocksa att det finns en grupp personer i
landet som inte har nigra dvriga kdnda problem utdver att de har blivit ute-
stingda fran bostadsmarknaden och &r arbetslosa. Av kartlaggningen fram-
gér ndmligen att ytterst fi hemldsa personer har 16nearbete. I stéllet dr eko-
nomiskt bistand den vanligaste inkomstkdllan. Det ror sig alltsd 1 stor ut-
strickning om personer som star utanfor arbetsmarknaden. Eftersom manga

» Socialstyrelsen kartligger hemlosa personer medan Boverkets enkit giller hushall eller
lagenheter.
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hyresvirdar inte godkidnner ekonomiskt bistdnd som inkomst, utestings per-
sonerna dirmed ocksé fran den ordinarie bostadsmarknaden [2].

Avhysningarna minskar nagot

Att samhéllet motverkar att personer vriaks fran sina bostdder dr avgorande
for att forhindra att hemldsheten okar. Ar 2011 fick Kronofogden in
9 220 ansokningar frdn hyresviardar om avhysning. Av dessa ansokningar
var det 2 800 som verkstilldes [5]. Detta dr en nedgang sedan féregéende ar,
nidr det giller savil antalet ansokningar som antalet verkstéllda vrakningar.
Siffrorna frdn 2012 omfattar visserligen endast de tva forsta kvartalen, men
dven de visar en liten minskning av bade ansdkningar och verkstéllda vrak-
ningar.

Kommunernas insatser till hemlosa

Kommunernas insatser for personer med missbruk och andra vuxna som
varken &r dldre eller har en funktionsnedséttning (det vill sidga “Ovriga
vuxna”) publiceras i den officiella statistiken varje ar [6].

En av kommunernas insatser for hemldsa personer dr bistdnd for boende
enligt 4 kap. 1 § SoL. Den 1 november 2011 fick cirka 6 000 vuxna perso-
ner over 21 ar med missbruksproblem denna insats, vilket var nagot farre dn
aret innan. Samma datum fick dven 9 200 vuxna personer Over 21 &r utan
missbruksproblem denna insats, vilket var lika manga som ett ar tidigare.
Under 2011 gjorde kommunerna sammanlagt 15 100 boendeinsatser for
personer med missbruksproblem, vilket var fler dn é&ret innan. Cirka
17 200 boendeinsatser gjordes for personer Over 21 ar utan missbruks-
problem, vilket r en klar 6kning [6].

Socialstyrelsen bedriver for ndrvarande ett arbete med att kategorisera bo-
endeinsatser utifrdn vilken typ av insats det giller. Syftet dr att det ska
framgd i myndighetens statistik om boendeinsatsen dr en akutinsats, exem-
pelvis boende pé hérbérge, eller en mer 1dngsiktig insats, sdésom en tranings-
lagenhet. Statistiken skulle d4 kunna anvindas for att folja utvecklingen pa
omradet, genom att det blir tydligt vilken typ av insats kommunen framst
anvander sig av.

Socialstyrelsen har péborjat en insamling dir kommunerna har fatt rap-
portera in boendeinsatser i de Overgripande kategorierna akutinsats och
langsiktigt insats. Resultatet fran den forsta insamlingen visar att en majori-
tet av kommunernas insatser dr ldngsiktiga. Men, viktigt att uppméirksamma
ar att cirka hilften av kommunerna saknar dessa uppgifter om boendeinsat-
serna och dérfor har de inte rapporterat in dem till Socialstyrelsen.

Statistiken om hemldshet ger inte en heltackande bild
Socialstyrelsens kartliggning av hemldsheten 2011 har en avgriansning ndr
det géller vilka grupper som ska ingd. Méatningen omfattar ndmligen inte:

e personer som saknar uppehallstillstdnd 1 Sverige

e EU-medborgare som uppehéller sig i Sverige men saknar forankring och
forsorjning hér

e personer som &r offer for olika typer av médnniskohandel [2].
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Aven Stockholms Stadsmission, som arligen granskar det offentliga Sveri-
ges insatser mot hemldshet, patalar att det saknas statistik om ett antal ut-
satta grupper. En slutsats dr att det behovs mer kunskap om vissa grupper
for att 4 en helhetsbild av hemldsheten i Sverige [7].

Det finns ingen tillforlitlig statistik Over antalet papperslosa personer i
Sverige. Viss forskning och mindre undersdkningar gor dock uppskattningar
och talar om mellan 10 000 och 50 000 personer. I gruppen ingér enligt
osidkra skattningar cirka 2 000-3 000 barn. Totalt inom EU uppskattas anta-
let papperslosa till mellan knappt tre och &tta miljoner personer.

Papperslosa dr hanvisade till den informella arbetsmarknaden for sin for-
sOrjning. Ménga saknar dock arbete eller har endast sporadiskt arbete. Pap-
persldsa bor dessutom ofta trdngt och under osikra forhdllanden [8].

Stockholms Stadsmission patalar 1 sin rapportering att stora delar av hem-
l6sheten &dr dold. De menar att den dolda hemldsheten bestdr av EU/EES-
medborgare som inte hittar arbete i Sverige men dven av gruppen barn och
unga som rymmer hemifran samt de personer som &r hemldsa en kortare tid
och darfor inte syns i kartliggningarna. Stadsmissionen &dr ocksa kritisk till
att kommunerna har liten kdnnedom om problematiken kring EU-migranter
och menar att kunskapsnivan om den gruppen skulle behova hojas [7].

Socialstyrelsen har nu ett uppdrag av regeringen att uppskatta antalet
hemldsa personer som &r utrikes fodda, som ett komplement till den natio-
nella kartldggningen frdn 2011. I uppdraget ingar ocksé att undersoka vilket
stod dessa personer erbjuds i dag, vilka behov de har samt om det finns
minniskohandel inblandad.

Hemlosa personers Okade delaktighet i sina liv

I ndgra kommuner 1 Sverige pdgar det sedan nagra ar ett metodutvecklings-
arbete utifrdn modellen Bostad forst. I denna modell betonar man att indivi-
den behover en fast bostad for att kunna tillgodogora sig andra insatser
[4, 9]. Insatserna ska dessutom utgd fran individens behov, och det adr den
berdrda personen som sjélv ska formulera sina behov av stdd och bistand.

De forsta utvirderingsresultaten av modellen borjar nu komma. En utvér-
dering géller Stockholm och Helsingborg. I den framhéller forskarna att alla
de hemlosa personerna i studien forbéttrade sina boendeforhéallanden och att
deras struktur och meningsfullhet i livet 6kade 6ver tid. Detta géllde bade
personerna i undersdkningsgruppen och dem i kontrollgruppen. Utvirde-
ringen pagér fortfarande och analysarbetet aterstar [10].

Samverkan inom de kommunala verksamhetsgrenarna

Ett av resultaten av regeringens hemloshetsstrategi 2007-2009 var att rege-
ringen tillsatte en nationell hemldshetssamordnare for perioden 2011-2013
[11]. Hemldshetssamordnarens uppdrag &r att forankra den kunskap som
samlades in pa lokal och regional nivd inom ramen for strategin. Samordna-
ren ska dven ge kommunerna stdd i att skapa langsiktiga och hallbara struk-
turer och fungerande rutiner for deras arbete mot hemldshet och mot vissa
personers utestdngning frin bostadsmarknaden.
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I hemléshetssamordnarens uppdrag ingdr det ocksd att sdrskilt uppmark-
samma kommunernas arbete med att forebygga vrikningar. Samordnaren
for déarfor en dialog med kommunerna om

e hur de kan ta fram lokala strategier och handlingsplaner

e hur de kan samordna arbetet sa att de pé ett béttre sitt kan motverka att
personer blir hemldsa och att vrakningar sker.

Malsittningen med dialogen &r att frimja att varje kommun utvecklar en
uthéllig struktur 1 arbetet med att motverka hemldshet och utestingning fran
bostadsmarknaden, och att de gor detta tillsammans med berdrda parter.
Malet dr att hemldsheten pa sikt ska minska [12].

Kunskapen om effektiva metoder mot hemloéshet har 6kat
Kunskapen om hemldshet har 6kat under senare ar och aktorerna efterfragar
ocksa metodutveckling. Flera kommuner arbetar nu mer aktivt én tidigare
med preventiva insatser, till exempel med att forebygga vrakningar. Social-
styrelsen bedomer att det behdvs en variation av insatser for att mota de
skiftande behov som finns inom gruppen av hemlésa. Det kan rora sig om
allt fran skuldsanering och hyresradgivning till program som riktar sig till
personer med missbruks- och beroendeproblem eller psykisk ohélsa.

Ar 2012 redovisades for forsta gingen Oppna jimforelser inom social-
tjdnsten dven pd hemloshetsomrddet. Syftet med de ppna jamforelserna ar
att stimulera utvecklingen av en jamlik socialtjdnst med god kvalitet. Ge-
nom att Socialstyrelsen publicerar jamforelserna pd webbplatsen kan kom-
munerna analysera sin egen verksamhet, ldra av varandra, forbattra kvali-
teten och effektivisera utforandet av stodet inom olika omriden. Indikato-
rerna som jamfors handlar frimst om socialtjanstens forutsittningar att ge
stdd och hjilp.

De Oppna jamfOrelserna visar att kommuner med mindre é&n
10 000 invénare har svarat ja i ldgre omfattning pa alla indikatorer om hem-
16shet i1 jdmforelse med storre kommuner. Detta innebér att det &r fa av de
smd kommunerna som har aktuella skriftliga och péd ledningsniva beslutade
planer, rutiner eller dverenskommelser som berdr hemloshetsomradet. Flera
av dessa kommuner patalar att hemloshet ér ett litet problem hos dem och
att de 16ser situationen nir den uppkommer. Darfor har de inte behov av
beslutade rutiner. Av de stérre kommunerna svarade till exempel cirka
40 procent att de har en aktuell, skriftlig och pé ledningsniva beslutad rutin
for ett forebyggande arbete som ska forhindra vriakning bland barnfamiljer. I
de smad kommunerna var motsvarande siffra cirka 20 procent [13].
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Vald

Socialstyrelsens sammanfattande iakttagelser

e Socialstyrelsens 0ppna jamforelser visar att endast en tredjedel av kom-
munerna systematiskt foljde upp insatserna riktade till vildsutsatta kvin-
nor och barn som bevittnat vald under 2011.

e Knappt en tredjedel av kommunerna gjorde en inventering av antalet
kvinnor som varit utsatta for vald under 2011.

e Nistan alla kommuner uppgav att de under 2011 kunde erbjuda skyddat
boende till véldsutsatta kvinnor. I princip alla kommuner uppgav ocksé
att de kunde erbjuda rad och stdd till valdsutsatta kvinnor samt stod och
behandlingsinsatser till barn som bevittnat vald.

e Socialstyrelsens granskning av enskilda drenden inom omrédet visar
dock att véldsutsatta kvinnor och deras behov av stdd och hjélp inte alltid
uppmarksammas. Vi konstaterar att socialtjdnsten inte alltid erbjudit stod
och hjilp till valdsutsatta kvinnor, trots att de ansdkt om stdd och social-
tjdnsten haft kinnedom om deras utsatthet.

Med véld 1 néra relationer avser Socialstyrelsen vald eller andra overgrepp
som utfors av en person som brottsoffret bedoms ha en néra och fortroende-
full relation till. Det kan rora sig om en partner eller fore detta partner, en
familjemedlem, en sldkting eller ndgon annan anhorig. Vald i en néra rela-
tion kan darfor dven handla om sé kallat hedersrelaterat véld.

Kommunernas uppfdljning av insatser till valdsutsatta kvinnor ar
i manga fall bristfallig

I maj 2012 publicerade Socialstyrelsen for forsta gdngen oppna jamforelser
om kommunernas arbete med brottsoffer. Jamforelserna var dock avgran-
sade till kommunernas overgripande arbete med véldsutsatta kvinnor och
barn som bevittnat vald, med fokus pa socialtjanstens forutsittningar att ge
stod och hjélp. De 6ppna jadmforelserna visar att endast en tredjedel av de
svarande kommunerna systematiskt har foljt upp insatserna riktade till dessa
kvinnor och barn under 2011. Vidare framkommer det att knappt en tredje-
del av kommunerna gjorde en inventering av antalet kvinnor som varit ut-
satta for vald under 2011 [1].

Under 2012 har Socialstyrelsens tillsynsverksamhet granskat 52 kom-
muners arbete med valdsutsatta kvinnor och barn som bevittnat vald. Social-
styrelsen konstaterar att mdnga kommuner har brister i bland annat hand-
laggning, dokumentation och uppfoljning av detta arbete. Vi papekar dven
att det 1 madnga kommuner saknas kartlaggning av och statistik om dessa
kvinnor och barn. Men Socialstyrelsens tillsynsverksamhet har dven sett
exempel pd kommuner som har ett aktivt arbete med god kvalitet inom om-
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radet. I dessa kommuner finns en god kompetens bland personalen, rutiner
och sirskilda verksamheter som arbetar med véld i néra relationer.

Vissa brister i stddet och hjalpen till valdsutsatta kvinnor

I Socialstyrelsens dppna jamforelser uppgav 85 procent av kommunerna att
de hade aktuell information pa sin webbplats om vilket stod och hjilp de
kunde erbjuda till véldsutsatta kvinnor. Néstan alla kommuner uppgav att de
under 2011 kunde erbjuda skyddat boende till valdsutsatta kvinnor. I princip
uppgav alla ocksé att de kunde erbjuda rad och stdd till dessa kvinnor samt
stod och behandlingsinsatser till de barn som bevittnat vald [1].

Vid Socialstyrelsens granskning av enskilda klagomal inom omradet un-
der perioden 2011-2012 framkom det dock att véaldsutsatta kvinnor och de-
ras behov av stdd och hjilp inte alltid uppmirksammas. Vi konstaterar till
exempel att det forekommer att socialtjansten inte genomfort utredningar
eller att genomforda utredningar har varit bristfalliga. Socialtjdnsten har inte
heller alltid erbjudit stdd och hjilp till dessa kvinnor, trots att de har ansokt
om stdd och trots att socialtjdnsten haft kinnedom om deras utsatthet. I en
del kommuner sker arbetet med stdd och rad till valdsutsatta kvinnor i verk-
samheter som arbetar med serviceinsatser utan bistdndsbeslut. Det har inne-
burit att vdldsutsatta kvinnors ansokningar inte alltid utreds enligt lagens
krav. I ndgra drenden har Socialstyrelsen dven konstaterat att socialtjédnsten
inte gjort kontinuerliga hot- och riskbedémningar i drenden dir kvinnor va-
rit utsatta for vald.

Socialstyrelsen kan alltsa konstatera att det enligt kommunernas egenrap-
porterade uppgifter finns ett fungerande arbete med stdd och hjélp till valds-
utsatta kvinnor. Samtidigt visar var tillsynsverksamhet exempel dér infor-
mationen till och stddet for de véldsutsatta kvinnorna brister.

Utvecklingsmedel har bidragit till férbattringar

Lénsstyrelserna har sedan 2008 formedlat utvecklingsmedel till kommuner
och ideella organisationer for att stirka skyddet for vildsutsatta kvinnor och
barn som bevittnat vald. Det finns inga uppgifter om hur manga valdsutsatta
personer som har fatt stod fran kommuner och ideella organisationer, men
under perioden 2008-2011 har cirka 109 miljoner kronor fordelats till cirka
260 olika projekt per ar.

Uppfoljningen av utvecklingsmedlen visar att kommunerna och de ideella
organisationerna har utvecklat insatserna. I kommunerna finns i dag bade en
storre kunskap om valdsproblematik och en storre beredskap att erbjuda
adekvata insatser. Det finns allt fler insatser som riktas till sdrskilt utsatta
grupper, till exempel véldsutsatta kvinnor med missbruksproblem, personer
med funktionsnedséttningar eller med utlandsk bakgrund, kvinnor i samko-
nade relationer och &dldre véldsutsatta kvinnor. Insatserna bestar av radgiv-
ning, information, stddsamtal och ibland behandlande insatser och tillfalligt
boende. De ges i form av individuella méten och ibland i gruppverksamhet-
er.
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Under perioden 2008-2011 har dven allt fler verksamheter for valdsutovare
pabdrjats, 1 regel for mén. Har handlar det om motiverande och behandlande
samtal, enskilt och 1 grupp [2].

Socialstyrelsens tillsynsverksamhet papekar dock att arbetet med valds-
utsatta kvinnor inom dldreomsorg och funktionshindersomrddet ibland ar
eftersatt i kommunerna. Det finns inte alltid insatser att tillgd for alla, till
exempel for missbrukande valdsutsatta kvinnor.

Socialstyrelsen har d4ven granskat ménga enskilda drenden som ror perso-
ner som dr utsatta for hedersrelaterat vald och fortryck. Vi konstaterar 1
dessa granskningar att kommunerna har haft bristande kunskap om proble-
matiken. Handldggningen har darfor varit bristféllig i flera avseenden, vilket
medfOrt att personer inte har fatt adekvat stod och hjilp.

Kompetensstdd — arbete mot vald i nara relationer

2012 ars Oppna jamforelser visar att drygt hilften (53 procent) av kommu-
nerna har kartlagt utbildningsbehovet for personal som mdéter eller arbetar
med valdsutsatta kvinnor och barn som bevittnat vald [1].

Socialstyrelsen och ldnsstyrelserna har fatt regeringens uppdrag att skapa
ett nationellt och regionalt kunskaps- och metodstdd for att kvalitetsutveckla
arbetet med valdsutsatta kvinnor, barn som bevittnat vald och véldsutovare.
Enligt regeringens beslut ska kunskaps- och metodstodet inkludera Social-
styrelsens allménna rdd (SOSFS 2009:22) om socialndmndens arbete med
valdsutsatta kvinnor samt barn som bevittnat vald med den tillhérande
handboken samt utbildningsmaterial och annat metodstdd fran Socialstyrel-
sen. Uppdraget omfattar ocksd fordelning av utvecklingsmedel till kommu-
ner och ideella organisationer. Socialstyrelsen har for 2012 fordelat 39,5
miljoner kronor till kommuner och 20 miljoner kronor till ideella organisat-
ioner.

Under 2012 har Socialstyrelsen och lénsstyrelserna byggt upp ett samord-
nat kompetensstod. Socialstyrelsen ansvarar for ett nationellt kompetensstod
till lansstyrelserna som 1 sin tur ansvarar for kompetensstod till kommuner-
na. Under 2012 har Socialstyrelsen dven ordnat utbildningsdagar for lans-
styrelsernas utvecklingsledare under temat "hur bor kommunerna arbeta for
att folja Socialstyrelsens allmidnna rad?”.
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