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Forord

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att genomfora en forsknings-
studie i tva delar om tidiga insatser for att motverka missbruk och kriminali-
tet (52019/01651; S2020/05630/FS; S2021/00823). Uppdraget ar tvadelat:
Dels beskriva vilka barn och unga vuxna som lagfors for brott mot narkotika-
strafflagen samt undersoka socialtjanstens beddmningar av deras behov av
vard och vilka insatser de erbjuds for att motverka missbruk och kriminalitet.
Dels studera och kartlagga effektiva modeller och samverkansformer som ta-
gits fram for att uppmarksamma barn och unga vuxna 15-20 ar som anvant
narkotika och som kan fungera som en brygga mellan brottsbek&mpning,
drogférebyggande och behandling.

Rapporten riktar sig till uppdragsgivaren regeringen till kommuner och so-
cialtjanst samt forskarsamhallet.

Socialstyrelsen vill framst tacka socialtjansten i alla deltagande kommuner
som tagit fram akter at oss och funnits till hand for diverse fragor. Tack
ocksa till chefer och behandlare pa Mariamottagningarna i Stockholm, Géte-
borg och Malmé. Ni har mojliggjort denna studie.

| studien har professorerna Olof Backman och Torbjérn Forkby varit ve-
tenskapliga experter. Vill ocksa tacka Polismyndigheten, Aklagarmyndig-
heten och SKR for vardefulla inspel och diskussioner.

Pa Socialstyrelsen har utredare Gunnel Hedman Wallin, forskarna Marie
Berlin och Anna Strandberg samt forskare och projektledare Johan Glad ar-
betat med forskningsstudien. Ansvarig enhetschef pa Socialstyrelsen har varit
Johanna Kumlin, enheten for kunskapsutveckling, och ansvarig tillférordnad
avdelningschef har varit Beatrice Hopstadius, avdelningen for kunskapsstyr-
ning for socialtjansten.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Termer och begrepp

Studiepopulation: Samtliga 15-20 ar lagforda for brott mot NSL ar 2017.

Barn: Personer i den yngre aldersgruppen, dvs. som var 15-17 ar da de lag-
fordes for urvalsbrottet.

Unga vuxna: Personer i den aldre aldersgruppen, dvs. som var 18-20 ar da
de lagfordes for urvalsbrottet.

Unga: Personer i studiepopulationen, dvs bada aldersgrupperna.
Urvalsbrott/-lagféring: Forsta lagforing ar 2017 dar brott mot NSL ingick.

Lagforing: Med Lagféringsbeslut avses fallande domslut i tingsratten, god-
kant strafforelaggande eller meddelade atalsunderlatelser.

Lagforingsalder: Uppnadd alder vid forsta lagféring ar 2017 dar brott mot
NSL ingick.

Debutlagforing: Individens forsta lagforing dittills.
Aterfall: Minst en ny lagféring efter urvalsbrottet till och med &r 2020.
NSL.: Narkotikastrafflagen (1968:64)

Rattslig reaktion: Anvéands som évergripande begrepp for de straffrattsliga
reaktionerna som beslutas av aklagare (atalsunderlatelse, straffvarning, straff-
forelaggande) eller efter fallande dom (boter, skyddstillsyn, fangelse samt de
sarskilda ungdomspaféljderna).

Rattslig reaktion med vardinsats: Straffvarning enligt LUL, ungdoms-
tjanst, skyddstillsyn, ungdomsvard och sluten ungdomsvard.

Vardinsats: Anvands som 6vergripande begrepp for alla insatser som social-
tjansten tillhandahaller, dvs. bade vard, behandlingsinsatser och andra atgar-
der.
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Sammanfattning

Rattsliga reaktioner med vardinsats
Mojliggdr upptdckt av begynnande
narkotikaproblem

Nar barn och unga lagfors for narkotikabrott kan det vara en indikation pa
begynnande narkotikaproblem. N&r narkotikabrottet &r ett ringa brott som
handlar om eget bruk eller innehav for eget bruk kan réttsvasendets ingri-
pande bli en mojlighet for samhallets aktdrer att uppmarksamma om den
unge haller pa att utveckla ett narkotikaproblem, och erbjuda stéd och hjélp.
Inom ramen for paféljdssystemet finns forutsattningar for socialtjansten att
fanga upp barn som har ett begynnande narkotikaproblem genom att de kan
lagforas till en vardinsats. Socialtjansten har har en central roll, dar social-
namndens beddmning av barnets vardbehov och forslag till insatser har stor
betydelse for aklagarens beslut och domstolens val av paféljd. Samordningen
mellan rattsvardande myndigheter och socialtjansten ar saledes vasentlig for
att kunna motverka substansbruk bland barn.

Aven om de legala forutséttningarna finns ar det oklart huruvida och i vil-
ken utstrackning rattssystemet och socialtjansten lyckas uppmérksamma barn
med begynnande narkotikaproblem. Kunskapen ar begransad, bade om hur
denna grupp ser ut och om vad socialtjansten gor for denna grupp. Dessa fra-
gor &r i fokus for denna studie. Studien anknyter alltsa till strategin for
ANDTS-politiken, som kompletterats med mal som bland annat omfattar fo-
rebyggande arbete, tidiga insatser, vard och behandling.

I studien ligger fokus pa hur rattsvasendet och socialtjansten samverkar for
att fanga upp unga som riskerar att utveckla ett narkotikaproblem, eller néar-
mare bestamt pa bryggan mellan brottsférebyggande, drogférebyggande och
behandling. Studien undersoker inte effektiviteten hos de insatser som social-
tjansten ger barn som lagfors for narkotikabrott. Studien undersoker inte hel-
ler ungdomsbrottslighet generellt eller de insatser som riktas till gruppen mer
brottsaktiva barn, men fragan berors dnda i viss man eftersom det finns en
koppling mellan substansbruk och kriminalitet. Kring denna grupp pagar en
mangd andra uppdrag pa Socialstyrelsen.

En forskningsstudie i tvd delar — byggt pd
flera olika datakdllor

Det dvergripande syftet med denna studie ar att 6ka kunskapen om unga som
lagforts for brott mot narkotikastrafflagen (1968:64), NSL, och om social-
tjanstens insatser for denna malgrupp.

| studiens forsta del beskrivs gruppen utifran registerdata. Socialtjanstens
arbete med denna grupp beskrivs genom en aktstudie. | studiens andra del
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undersdks modeller och samverkansformer som dels syftar till att uppmérk-
samma barn och unga vuxna i 15-20-arsaldern som anvant narkotika, dels
kan fungera som en brygga mellan brottsbekd&mpande och drogférebyggande
arbete och behandling. I den kartlaggning som gjorts inom studien framgar
att integrerade 6ppenvardsmottagningar for barn och unga med alkohol- och
drogproblem har en nyckelroll. I denna andra del av studien undersdks och
beskrivs en lovande modell som har anpassats till pafoljdssystemet for barn
som ar lagférda for narkotikabrott.

Barn och unga vuxna som lagforts for
narkofikabrott

I registerstudien samkdrdes elva nationella register som omfattade alla barn
och unga vuxna i aldrarna 15-20 ar, som ar 2017 lagfordes for ett narkoti-
kabrott (studiens urvalsbrott). Barngruppen (15-17 ar) omfattade 2 017 barn,
varav 258 flickor och 1 759 pojkar. Unga vuxna-gruppen (18-20 ar) omfat-
tade 4 108 personer, varav 457 kvinnor och 3 651 man.

| aktstudien studerades socialtjanstens dokumentation i 29 kommuner for
sammanlagt 240 barn och unga vuxna i aldrarna 15-20 ar, vilka lagfordes for
narkotikabrott 2017 (se bilaga 1). De individer som ingar i studien har delats
upp i tva delpopulationer. Delpopulation 1 utgors av barn 15-17 ar som lag-
fordes for forsta gangen for ett brott mot NSL under 2017. Delpopulation 2
utgors av unga vuxna 18-20-ar, som lagfordes for brott mot NSL under 2017
med béter som pafoljd, och som tidigare varit lagforda for sadant brott nar de
var i aldern 15-17 ar. For mer information, se bilaga 1.

Resultaten visar att det finns skillnader inom den sammanlagda populat-
ionen avseende forekomst av riskfaktorer och brottslighet som kan ha bety-
delse inom en rad omraden. | populationen ingar bade barn och unga vuxna
som lagforts for forsta gangen, sa kallade debutlagforda, och individer som
ar tidigare lagforda. En del har lagférts endast for narkotikabrott, andra aven
for andra brottstyper utdver narkotikabrottet. En del har lagforts endast en
gang och darefter inte pa nytt, andra har lagforts for nya narkotikabrott och
andra brott mer eller mindre frekvent.

Narkotikabrott &r ett typiskt sa kallat spanings- och ingripandebrott. Det
innebar att antalet personer som varje ar misstanks for eget bruk eller inne-
hav for eget bruk i forsta hand speglar polisens resurser och prioriteringar
snarare &n det faktiska bruket. Studiepopulationen &r darmed selekterad och
nagra slutsatser om alla ungdomar med substansbruk kan foljaktligen inte
dras.

Narkotikabrottet och rattsliga reaktioner
Ar 2017

Urvalsbrottets art och grad

Merparten av NSL-brotten (urvalsbrottet) i studiepopulationen var for det
allra mesta av ringa grad, 97 procent bland barn 15-17 ar och 93 procent
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bland unga vuxna 18-20 ar och avsag bruk eller innehav for eget bruk (97 %)
Det ar samma andel som i aktstudien (socialtjanstens akter).

En majoritet av barnen var debutanter

Ungefar tva tredjedelar av alla barn som ingick i aktstudien hade ingen tidi-
gare lagforing fore urvalsbrottet. For de flesta som hade en tidigare lagforing
inkluderade den dven andra brott &n narkotikabrott. | registerstudien var half-
ten av barnen debutlagforda for enbart NSL-brott. Nagot farre an halften av
de unga vuxna var debutlagforda 2017. Hélften av de unga vuxna var tidigare
lagforda &ven for andra brott och dessa individer utgjorde den storsta del-
gruppen i den &ldre studiepopulationen.

Barnen fick oftast rattslig reaktion med vardinsats

Tva tredjedelar av barnen fick en réttslig reaktion med vardinsats, det vill
séga andra rattsliga reaktioner &n boter. Straffvarning eller boter var de van-
ligaste réattsliga reaktionerna for barn som lagférdes for narkotikabrott 2017.
Drygt en fjardedel démdes till ungdomsvard och ett fatal (7 %) till ungdoms-
tjanst. Bland de barn som lagférts tidigare for brott mot NSL var ungdoms-
vard vanligare liksom for de barn som hade lagforingar dar dven annan
brottslighet ingick.

Eftersom urvalet till aktstudien var ténkt att spegla proportionerna mellan
olika typer av rattsliga reaktioner for hela studiepopulationen skiljer sig inte
andelarna namnvart at. | aktstudien inkluderades nagot fler som fatt rattslig
reaktion med vardinsats och nagot farre som fatt boter.

Unga vuxna fick oftast bdter

Batesstraff var den vanligaste rattsliga reaktionen for unga vuxna som lag-
forts for narkotikabrott. Tre fjardedelar i denna grupp fick béter. Bland dem
som debutlagférdes for enbart NSL-brott fick nio av tio béter och samma an-
del géllde fér dem som var tidigare lagférda for enbart NSL-brott.

Vad kdnnetecknar dem som lagfors for
narkotikabroft?

Flera riskfaktorer

Resultatet visar att det forekommer flera riskfaktorer bade i gruppen barn och
i gruppen unga vuxna som lagfors for narkotikabrott. Det handlar om sadant
som psykisk ohalsa, vald i familjen, kriminalitet i den egna familjen, har-
komst, omsorgsbrist, bristande ekonomiska resurser, skolproblem och annan
samtidig kriminalitet.

Utbildning, ekonomi och vard utom hemmet

Bland barnen hade knappt halften (48 %) gymnasiebehdrighet, bland de unga
vuxna var andelen nagot hogre (55 %). Andelen som hade gymnasiebehorig-
het var hogre bland dem som lagforts endast for NSL-brott, bade bland de-
butlagforda och tidigare lagforda.
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I hela studiepopulationen hade ungefar var tionde individ (12 % av barnen
och 10 % av de unga vuxna) modrar som haft langvarigt forsorjningsstod nar
barnen var mellan 12-14 ar.

Andelen som varit placerad i heldygnsvard enligt Socialtjanstlagen
(2001:53), SoL eller lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser om vard av
unga, LVU fore tonaren (0-12 ar) var hogre bland dem som begatt andra
brott &n brott mot enbart NSL (se tabell RB6 och RB8, bilaga 4). Bade i den
yngre och i den aldre aldersgruppen tidigare lagforda, som begatt andra brott
an brott mot NSL, hade drygt 10 procent varit placerade i heldygnsvard fére
13 ars alder. Cirka 12 procent av hela studiepopulationen hade fader som na-
gon gang domts till fangelse.

H&g andel med psykisk ohdlsa

Jamfort med 6vriga jamnariga hade en hogre andel i studiepopulationen haft
kontakt med halso- och sjukvarden for bedémning och behandling av psykisk
sjukdom, for neuropsykiatriska tillstand och for lakemedelsbehandling fore
urvalsbrottet ar 2017.

Drygt en femtedel av flickorna och en tredjedel av de unga kvinnorna
hade, innan de lagfordes for nagot narkotikabrott, haft en vardkontakt relate-
rat till angestproblem. Var tionde flicka och var femte ung kvinna hade haft
en vardkontakt for depression. Bland pojkar och unga man var andelen be-
tydligt lagre. Drygt 3 procent av pojkarna och omkring 4 procent av de unga
mannen hade haft en vardkontakt pa grund av depression. Vardkontakt rela-
terad till angestproblem hade 4 procent av pojkarna och 6 procent av de unga
mannen haft.

Neuropsykiatriska tillstand var betydligt vanligare i studiepopulationen &an
bland jamnariga i 6vriga befolkningen, sarskilt bland flickor och unga kvin-
nor. Omkring 35 procent av flickorna och drygt 30 procent av de unga kvin-
norna hade, innan de for forsta gangen lagfordes for narkotikabrott, haft en
vardkontakt relaterad till adhd. Motsvarande andel var omkring 20 procent
bade bland pojkarna och de unga ménnen.

Andelen som vardats relaterat till en narkotikadiagnos fore urvalsbrottet
var 9 procent bland flickorna och 16 procent bland de unga kvinnorna. Ande-
len for pojkar och unga man var nagot lagre, 6 procent respektive 7 procent.

Bland barnen som fatt vard 2017 var denna oftast relaterad till cannabisan-
vandning, medan varden bland de unga vuxna var relaterad till en kombinat-
ion av droger respektive till enbart cannabisbruk i lika hdg grad.

Férgiftningar var den vanligaste dédsorsaken

| bada aldersgrupperna hade drygt 1 (en) procent avlidit till och med ar 2020.
Det innebar att dodligheten i studiepopulationen var drygt sju ganger sa hog
som i den 6vriga befolkningen nar man tar hansyn till kon och alder. Bland
barnen hade 25 personer avlidit och bland de unga vuxna hade 56 personer
avlidit. De flesta hade avlidit till féljd av en férgiftningsolycka men det fanns
aven flera fall av suicid. I den éldre aldersgruppen hade nagra individer do-
dats med skjutvapen.
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Tidig debut med normbrytande beteende

Drygt tre fjardedelar av barnen i aktstudien var kdanda sedan tidigare av soci-
altjansten, det vill sdga hade aktualiserats pa grund av orosanmaélan eller fatt
insatser fran socialtjansten innan polisens anmélan om urvalsbrottet inkom.
Merparten av de kanda barnen hade tidigare fatt vardinsatser genom social-
tjansten, oftast pa grund av eget normbrytande beteende, sasom droganvénd-
ning, kriminalitet och skolproblem. Medelaldern for forsta aktualisering hos
socialtjansten, relaterat till eget beteende, var 14 ar.

En tredjedel av barnen hade fatt vardinsatser tidigare som en foljd av om-
sorgsbrister inom familjen. En femtedel var kdnda av socialtjansten efter oro-
sanmalan pa grund av vald i familjen. Medelaldern for den forsta aktuali-
seringen hos socialtjansten, relaterat till foraldrar, var 11 ar.

Farre flickor &n pojkar lagférdes men flickorna hade fler
riskfaktorer

Andelen flickor och unga kvinnor som lagférdes for narkotikabrott var avse-
vart lagre dn andelen pojkar och unga mén. Bland barnen i hela studiepopu-
lationen var 13 procent flickor och i gruppen unga vuxna var andelen unga
kvinnor 11 procent. | de bada aldersgrupperna var debutlagforingar vanligare
bland flickor an bland pojkar men i den &ldre aldersgruppen var skillnaden
mellan kénen mindre.

Straffvarning eller boter var den dominerande réttsliga reaktionen for bar-
nen nér narkotikabrott var huvudbrott. Bland pojkarna var straffvarning re-
spektive boter ungefar lika vanliga, bland flickorna var det vanligare med
straffvarning an med béter. Aven vid jamforelse av de barn som lagforts en-
bart for ringa narkotikabrott, och med hansyn tagen till olika bakgrundsfak-
torer, fick flickor oftare an pojkar paféljder med vardinsats.

| bade aktstudien och registerstudien framkom att flickornas individuella
sarbarhet var mer synliggjord an vad som var fallet for pojkarna. En storre
andel flickor i aktstudien var kdnda av socialtjansten sedan tidigare och hade
oftare pagaende vard vid tiden for brottet. Dock beddmdes en mindre andel
flickor &n pojkar ha ett sarskilt vardbehov, trots att de i slutdndan fick en
rattslig reaktion med vardinsats i samma omfattning som pojkarna. Pojkarna
och flickorna fullféljde varden i ungefar samma utstrackning.

Svensk respektive utldndsk bakgrund

I hela studiepopulationen var cirka tre fjardedelar av bada aldersgrupperna
fodda och uppvuxna i Sverige, vilket ar en nagot lagre andel &n bland jamna-
riga i 6vriga befolkningen. Utlandsk bakgrund, det vill siga att bada forald-
rarna ar fodda utomlands, hade 37 procent av barnen och 40 procent av de
unga vuxna. Av dessa barn och unga vuxna var omkring tva femtedelar
sjalva fodda i Sverige. Utlandsk bakgrund var nagot vanligare i de grupper
som lagforts for andra brott utéver brott mot NSL.

Fler flickor och unga kvinnor hade svensk bakgrund jamfort med pojkarna
och de unga mannen. Andelarna var ungefar lika stora i bada aldersgrup-
perna, dar cirka 60 procent av pojkarna/mannen hade svensk bakgrund jam-
fort med 80 procent av flickorna/kvinnorna.
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Vad gjorde socialtjansten for de
lagfoérda barnene

En majoritet bedémdes ha vdrdbehov

Socialtjanstens beddmning har stor betydelse for den rattsliga reaktionen och
for de insatser som forslas. Socialtjansten bedomde i sitt yttrande till aklagare
i drygt tre fjardedelar av fallen att den unge hade ett sarskilt vardbehov och
var i behov av insatser fran socialtjansten inom ramen for paféljdssystemet.
De vanligaste argumenten var att det behdvdes vard for att motverka en
ogynnsam utveckling, att substansbrukets omfattning behdvde kartlaggas
samt att den unge behdévde stod for att forsta risker med och konsekvenser av
substansbruk.

En femtedel av barnen bedomdes sakna ett sarskilt vardbehov. Socialtjans-
tens vanligaste motivering i de fallen var att barnet genomgatt vard och nu
var drogfri eller att barnet hade kommit till insikt om riskerna med att an-
vanda droger.

En dryg tredjedel av dem som fick boter beddmdes av socialtjansten ha ett
vardbehov men lagfordes anda inte till en rattslig reaktion med vardin-
sats. Nastan tre fjardedelar av dem som fick boter var kdnda av socialtjansten
och var femte hade en pagaende insats.

Vanligast med vard for substansbruket

Substanshruksbedomning med kort intervention var den vardinsats som soci-
altjansten oftast foreslog och som barnet blev lagford till att genomga. Det
kan beskrivas som en tidsbegransad serie av samtal med fokus pa den unges
riskbeteende och droganvéndning, med inkluderade drogtester. For genomfo-
randet av vardkontakten ansvarade oftast en specialiserad 6ppenvardsmottag-
ning for unga med drogproblem, sasom Mini-Maria eller liknande. Férekom-
mande men mer ovanligt var olika typer av program- eller
gruppverksamheter som var inriktade pa exempelvis kriminalitet eller sjélv-
kontroll. VVar femte insats som foreslogs av socialtjansten i relation till ur-
valsbrottet var en placering i heldygnsvard.

Barnen fér fler insatser utdver den vérd som ingick i
den rafttsliga reaktionen

Fler barn &n de som fick vard inom rattssystemets ramar, i form av ungdoms-
vard eller straffvarning for urvalsbrottet, hade insatser inom socialtjansten el-
ler halso- och sjukvarden. Nagra barn fick ocksa fler insatser an de som
ingick i den rattsliga reaktionen.

Sammantaget fick nastan nio av tio barn vardinsatser, saval utdver som
inom ramen for rattssystemet. Det betyder att fa barn riskerar att inte bli upp-
marksammade for sitt riskbeteende.
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HOg andel fullféljer vérden

En hog andel, néstan fyra av fem barn, fullféljde den vard som var beskriven
i ungdomskontraktet eller i vardplanen. For de barn som inte fullféljde var-
den var den vanligaste orsaken misskotsamhet. De barn som fullfoljde varden
aterfoll i ndgot mindre omfattning.

De flesta var aktuella inom socialtjdnsten dven dret
efter lagforingen

Flertalet barn, cirka 80 procent, var aktuella inom socialtjansten aret efter
lagféringen av urvalsbrottet. Nastan 40 procent av alla barn hade en pa-
gaende insats som i manga fall var den vard som foljde pa urvalsbrottet. For
vart tredje barn hade nya anmélningar om barnet inkommit till socialtjansten
och en ungefar lika stor andel fick nya insatser under 2018.

Mdanga lagfors pd nytt

| registerstudien ingdr barns och unga vuxnas lagforingar fran och med ur-
valsbrottet 2017 och till och med utgangen av 2020. En majoritet av studie-
populationen lagfordes for nya brott under den tredrsperiod som studien om-
fattade. Av barnen lagférdes 70 procent for nya brott och bland de unga
vuxna var motsvarande andel 65 procent. Knappt en femtedel (19 %) av hela
studiepopulationen hade lagforts for minst tre brott mot NSL efter urvalsbrot-
tet.

En fjardedel av alla barnen och en femtedel av alla de unga vuxna hade
inte lagforts vare sig fore eller efter urvalsbrottet.

Barn som begdtt andra brott lagférdes pd nytt i
hogre utstrdckning

De barn som hade lagférts for andra typer av brott, antingen tidigare eller i
samband med urvalsbrottet, lagfordes pa nytt i hogre grad an de som lagforts
for enbart narkotikabrott.

Av de barn som var debutlagforda for enbart NSL-brott lagférdes 38 pro-
cent for enbart nya NSL-brott. Motsvarande andel for gruppen unga vuxna
var drygt 30 procent.

Flickor lagférdes p& nytt i Iagre utstréckning

I hela populationen lagférdes flickor och kvinnor pa nytt i mindre omfattning
an pojkar och mén. Halften av flickorna lagférdes fér nya brott under peri-
oden jamfort med néstan tre fjardedelar av pojkarna. Pojkar och flickor som
debutlagforts for NSL-brott lagfordes pa nytt i lagst utstrackning.

Tva tredjedelar av de barn i aktstudien som fatt boter lagfordes for nya
brott mot narkotikastrafflagen under de féljande tre aren, en nagot hogre an-
del an bland de barn som fick en rattslig reaktion med vardinsats.
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Moftiverande samtal med
substansbruksbeddmning som rattslig
reaktion

En central aktor for att fanga upp barn och unga vuxna som anvént narkotika
ar de integrerade 6ppenvardsmottagningar for unga med alkohol- och drog-
problem, de sa kallade Mariamottagningarna (Mini-Maria) eller liknande lo-
kala varianter. Det framgar av den kartlaggning av samverkansformer som
gjordes inom ramen for denna studie.

Inom studien har det genomforts en fordjupande studie om Mariamottag-
ningarnas modell och arbetssatt som syftar till att fanga upp barn som lag-
forts for ringa narkotikabrott. Den insats som socialtjansten oftast foreslog
som rattslig reaktion vid narkotikabrott var en sa kallad substansbruksbedém-
ning. For genomforandet av den insatsen ansvarade oftast en sa kallad Maria-
mottagning eller en liknande verksamhet.

En Mariamottagning &r per definition en specialiserad och integrerad verk-
samhet for barn och unga vuxna. Kommun och region delar pa huvudmanna-
skapet, vilket innebar att medicinsk-psykiatriska aspekter kompletterar soci-
altjanstens kompetensomrade. Férutom kompetens inom socialt arbete finns
tillgang till sjukskaterska, lakare och psykolog, och i vissa fall utfors dven en
psykiatrisk screening. Halsosamtal ingar alltid och beror psykisk halsa som
ett delomrade i substansbruksbedomningen. Darmed finns goda méjligheter
att uppméarksamma barns psykiska ohalsa och att erbjuda adekvat stod alter-
nativt remittera barnen till barn- och ungdomspsykiatrin.

Sammanfattande slutdiskussion

Inom ramen for paféljdssystemet for barn finns forutsattningar for social-
tjansten fanga upp barn som har ett begynnande narkotikaproblem genom att
foresla en vardinsats som rattslig reaktion. Enligt denna studie fungerar detta
system i huvudsak val. Fér unga vuxna, 18-20 ar, som grips och lagfors for
narkotikabrott finns dock inte samma mojligheter.

En stor andel av barnen i studien var k&nda sedan tidigare av socialtjans-
ten, inte alltid pa grund av eget substansbruk utan pa grund av annat riskbete-
ende eller svarigheter i skola eller familj. | denna studie framgar att majorite-
ten av de barn och unga vuxna som ingar i studien inte tidigare var lagforda
for narkotikabrott. En fjardedel av barnen i aktstudien hade inte haft nagon
kontakt med socialtjansten tidigare. For en relativt stor andel av dessa barn
kan polisens gripande ha lett till att deras droganvéndning uppmarksamma-
des for forsta gangen av bade socialtjanst och vardnadshavare.

Resultaten fran aktstudien visar att socialtjansten i hog omfattning utredde
barnens situation och beddmde narkotikabrott som en allvarlig riskfaktor for
fortsatt negativ utveckling och aterfall i brott. De insatser som erbjods i relat-
ion till urvalsbrottet hade i huvudsak fokus pa barnets substansbruk. Sub-
stansbruksbedémning med kort intervention var den vardinsats som social-
tjansten oftast foreslog i sitt yttrande till aklagaren och som den unge blev
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lagford till att genomga. Denna insats ges ofta av sa kallade Mariamottag-
ningar eller liknande, som &r en form av specialiserad 6ppenvard och som ar-
betar enligt en modell for ungdomskontrakt. Enligt foreliggande studie kan
substansbruksbeddmning med kort intervention vara en relevant insats for att
fanga upp barn och bedoma deras behov av stod. Aktdata visar att manga
barn hade fortsatta insatser aret efter undersékningsaret 2017.

Att bli lagford pa nytt var vanligare bland dem som lagforts for bade nar-
kotikabrott och andra brott. Resultaten starker vikten av att i hégre grad upp-
méarksamma behovet av parallella insatser for barn med omfattande krimina-
litet, det vill sdga att utreda och bedéma huruvida insatser behdvs och vilka
insatser som i sa fall kan behéva kombineras for att motverka bade ett fortsatt
drogbruk och ett fortsatt kriminellt beteende.

Studien som ett underlag for fortsatt
kunskapsutveckling

Denna forskningsstudie ar unik genom att den ger fordjupad information om
barn och unga vuxna som lagforts for narkotikabrott. Informationen har in-
hamtats fran registerdata, akter och intervjuer med praktiken. Eftersom kun-
skapen var begransad om malgruppen och om vilka insatser som ges kan re-
sultaten fran denna studie anvandas som utgangspunkt for mer begransade
och fordjupande studier av malgruppen och om vilka insatser som ar verk-
samma. Studien & omfattande och ger uppslag till fortsatt kunskapsutveckl-
ing. | det foljande lyfts tre omraden dar fortsatt kunskapsutveckling ar sar-
skilt angelagen.

Barn som lagfors for enbart narkotikabroft

I studien finns en andel barn, 42 procent, och unga vuxna, 36 procent, som
lagforts for enbart narkotikabrott. En del &r debutanter och har lagforts endast
en gang medan andra har lagforts ett fatal ganger. Det vore vardefullt att un-
dersdka huruvida det finns sérskilda faktorer kring barn och unga vuxna som
enbart lagfors for narkotikabrott. Och om sadana faktorer finns, vilka av dem
kan ha betydelse for att dessa unga inte aterfaller i substansbruk och blir lag-
forda for nya brott? En sadan studie skulle kunna bidra till mer kunskap om
tidiga insatser och om vad som ar verkningsfullt i ett brotts- och drogfore-
byggande arbete.

Effekter av Mariamottagningarnas arbetssatt

I denna studie beskrivs Mariamottagningarna som ett larande exempel ef-
tersom effektiviteten i deras modell med ungdomskontrakt inte har under-
sokts. Det vore vardefullt att genomfora en extern utvardering av Mariamot-
tagningarnas resultat for malgruppen. En sadan utvérdering skulle kunna visa
pa nyttan av att fler far substansbruksbedomning hos Mariamottagningarna.
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Kunskap om hur substansbruk, kriminalitet och
psykiatriska tillstdnd samvarierar

Det behtvs mer kunskap om hur en negativ utveckling av substansbruk och
kriminalitet samvarierar med olika psyKkiatriska tillstand bland barn och unga
vuxna. Det finns ett stort behov av tidiga insatser vid psykisk ohdlsa for att
forhindra allvarliga och langvariga sjukdomsfall. Befolkningsstudier visar att
depressioner och angestsyndrom i tidig alder ofta ar forenade med ett utdra-
get sjukdomsforlopp med upprepade vardtillfallen och langvarig lakemedels-
behandling. I en nyligen genomford studie fann Socialstyrelsen att barn och
unga vuxna som tidigt insjuknade i depressioner eller angestsyndrom hade en
okad risk for svag etablering pa arbetsmarknaden, och for att huvudsakligen
fa sin forsorjning genom sjuk- eller aktivitetsersattning, sjukpenning eller
ekonomiskt bistand. De hade ocksa en 6kad risk for suicidforsok eller suicid.
Studien visar pa de negativa forlopp och palagringar av svarigheter som kan
komma av ett dalig psykiskt maende under barndomen och vuxenetable-
ringen [1].
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Uppdrag och syfte med studien

Bakgrund

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att genomfora en forsknings-
studie i tva delar om tidiga insatser for att motverka missbruk och kriminali-
tet (52019/01651; S2020/05630/FS; S2021/00823). Uppdraget ar tvadelat:
Dels beskriva vilka barn och unga vuxna som lagfors for brott mot narkotika-
strafflagen samt undersoka socialtjanstens beddmningar av deras behov av
vard och vilka insatser de erbjuds for att motverka missbruk och kriminalitet.
Dels studera och kartlagga effektiva modeller och samverkansformer som ta-
gits fram for att uppmarksamma barn och unga vuxna 15-20 ar som anvant
narkotika och som kan fungera som en brygga mellan brottsbekdmpning,
drogforebyggande och behandling.

Studien ska beakta flickors och pojkars olika behov och forutsattningar.
Samsjuklighet med annan psykisk sjukdom eller ohélsa ar vanligt bland per-
soner med missbruk och beroende, vilket ocksa behover beaktas i studien.

Pilotstudie som grund for den aktuella studien

Socialstyrelsen fick 2017 i uppdrag av regeringen att genomféra en pilotstu-
die om barn och unga vuxna under 20 ar som lagforts for brott till en pafoljd
som saknar vardinsats (S2017/02635/FS samt S2017/05941/FS (delvis)).

Resultatet av pilotstudien ligger till grund for genomforandet av forelig-
gande studie [2]. Pilotstudien pavisade att det fanns begransad kunskap om
malgruppen barn och unga vuxna som blivit lagférda for brott mot narkotika-
strafflagen. Det saknades bland annat nationella data som belyser malgrup-
pens karaktéristika. Vidare saknades studier om huruvida barn med begyn-
nande missbruk uppméarksammas inom ramen for pafoljdssystemet och
darmed nas av varderbjudanden fran socialtjansten.

Syfte

Det 6vergripande syftet med studien ar att 6ka kunskapen om unga som lag-
forts for brott mot narkotikastrafflagen (NSL). For mer detaljer om syfte och
fragestallningar, se bilaga 1 och 2 samt inledningen till resultatdelarna.

Syftet med delstudie 1 &r dels att beskriva barn och unga vuxna i aldrarna
15-20 ar som lagfors for brott mot narkotikastrafflagen, dels att underséka
hur barn i aldrarna 1517 ar nas av insatser fran socialtjansten.

Syftet med delstudie 2 &r att studera och kartlagga effektiva modeller och
samverkansformer for att uppmarksamma barn och unga vuxna i aldern 15—
20 ar som anvant narkotika, som kan fungera som en brygga mellan brottsbe-
k&mpning, drogforebyggande och behandling.

Under hosten 2019 genomfordes en konsekvensbeddémning avseende data-
skydd enligt artikel 35 i dataskyddsférordningen. Etikprovningsmyndigheten
har godkant studien (2019-05810 samt 2021-03549).
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Avgransningar

Studien har en deskriptiv ansats. | uppdraget ingar alltsa inte att undersoka
effektiviteten hos de insatser som socialtjansten tillhandahaller for unga som
lagfors for narkotikabrott. | studien underscks pa ett Gvergripande plan hur
socialtjansten agerar for att nd unga med sina varderbjudanden.

Studiepopulationen utgdrs av barn som gripits av polis och som sedan lag-
forts for narkotikabrott, vilket betyder att de inkluderade barnen utgor en
starkt selekterad grupp. I vilken omfattning socialtjansten har k&nnedom om,
och erbjuder insatser for substansbruksproblem till barn som inte har gripits
och lagforts, har inte studerats.

| studien ligger fokus pa hur rattssystemen och socialtjansten samverkar
for att fanga upp barn som riskerar att utveckla ett narkotikaproblem, eller
narmare bestamt pa bryggan mellan brottsforebyggande, drogférebyggande
och behandling. I delstudie 1 undersoks framférallt vad socialtjansten, till-
sammans med polis och aklagare, gér inom ramen for pafoljdssystemet.
Vissa resultat redovisas dock utéver denna avgrénsning eftersom det &r vik-
tigt att uppmarksamma att socialtjansten agerar pa fler sétt inom sitt uppdrag
an vad som ingar i denna studie for manga av de inkluderade barnen.

Den kartlaggning som genomfordes visade att det fanns fa samverkansmo-
deller for gruppen 18-20 ar och att det bland annat saknades data om hur
manga individer som fangats upp i de fatal modeller som fanns. Darmed sak-
nades ocksa forutsattningar for att utvardera modellernas effektivitet.

Studien inkluderar ett omfattande datamaterial. Av tids- och utrymmesskal
kan inte alla fordjupade analyser redovisas i denna studie.

Agenda 2030

Uppdraget berér mal 3 av de globala malen i Agenda 2030: Att sakerstélla att
alla kan leva ett halsosamt liv och verka for alla ménniskors valbefinnande i
alla aldrar.
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Droger och kriminalitet — hur ser
utvecklingen ut bland barn och
unga vuxnae

Narkotikasituationen i Sverige

Anvandningen av narkotika i Sverige under 2000-talet har varit mera omfat-
tande jamfort med tidigare. Narkotikaanvandningen tycks dessutom ha fort-
satt att 6ka under senaste femarsperioden. Detta pekar saval frageundersok-
ningar som olika statistiska indikatorer pa [3]. Tillgangen till narkotika har
Okat under 2000-talet bland annat genom de forandringar som skett av narko-
tikamarknaden i form av mer effektivt organiserade inférsels- och distribut-
ionskedjor och nya forséljningsplatser via internet och sociala medier [4].
Tull och polis har tagit allt stérre mangder i beslag utan att detta paverkat
prishilden, annat &n for cannabis. Att gatupriserna pa hasch och marijuana
har stigit nagot beror dock framst pa att styrkan (THC-halten) pa dessa pro-
dukter har 6kat. Tillgangliga data pekar ocksa pa att narkotikatillgangen ckat
regionalt. Till skillnad fran laget for 20 ar sedan finns numera exempelvis ko-
kain och marijuana att tillga i de flesta svenska lan. Vidare har utbudet av
olika sorters narkotika tkat, inte minst pga. att nya psykoaktiva substanser
(NPS:er) introducerats bl.a. via internet-handel, tillsammans med mera tradit-
ionella narkotikaklassade lakemedel. Vissa leveransmetoder har blivit vanli-
gare under senare ar — sasom utkorning av narkotika och dverlatelser via pos-
ten. Dessa leveranssatt och forsaljningsformer mojliggor for fler, utan egna
kontakter, att kopa narkotika utan att upptéckas av rattsvasendet [4].

Antalet lagforda eller misstanka for narkotika ar dock ett trubbigt matt for
att mata drogvanorna. Narkotikabrott i form av eget bruk &r ett typiskt sa kal-
lat spanings- och ingripandebrott. Detta innebdr att antalet personer som
varje ar misstanks for eget bruk i forsta hand speglar polisens resurser och
prioriteringar, snarare an det faktiska bruket. Ungdomar &r den grupp som
under 2000-talet andelsmassigt 6kat mest sett till misstankar om eget bruk,
samtidigt som andelen negativa blod- och urinprov visat sig vara stérst inom
denna grupp. Av en studie som Bra genomforde inom Stockholms lan fram-
kom att andelen som misstankts for narkotikabrott varierar mycket saval mel-
lan olika kommuner som inom Stockholms stadsdelsomraden. Vid en jamfo-
relse med sjalvdeklarerat bruk framgar att aven anvandningen av narkotika
varierar mellan olika omraden, men att variationen inte korrelerar med ande-
len missténkta. | flera fall var andelen som uppgett narkotikabruk som lagst i
omraden som uppvisat en hog andel misstankta och vice versa. Forhallandet
sag likartat ut for bade pojkar och flickor. | rikare stadsdelar i Stockholm
misstanktes ungdomar mer séllan for narkotikabruk &n i omraden med lagre
medelinkomst, trots att de rapporterar hogre narkotikakonsumtion. Det &r
ocksa sex ganger vanligare att pojkar misstanks for eget bruk av narkotika

VARDINSATS SOM RATTSLIG REAKTION FOR UNGA SOM LAGFORS FOR NARKOTIKABROTT
SOCIALSTYRELSEN



jamfort med flickor, fast den sjélvrapporterade konsumtionen inte skiljer sig
sa mycket at [5].

Narkotikabruk bland barn och unga vuxna

CAN:s arliga undersokningar visar att ungas sjalvrapporterade narkotikaan-
véndning har varit relativt stabil 6ver tid [6]. Sedan mitten av 1990-talet har
andelen som provat narkotika legat pa mellan 5 och 10 procent i arskurs nio.
For flickorna i gymnasiet har konsumtionen legat stadigt pa mellan 13 och 15
procent sedan matningarna av gymnasieelevers drogvanor startade 2004. Poj-
karnas narkotikakonsumtion i gymnasiet har varierat mer, mellan 16 och 21
procent svarar att de har anvant narkotika nagon gang.

Under 2021 uppger 7 procent av pojkarna och 5 procent av flickorna i ars-
kurs nio att de ndgon gang anvant narkotika. Skillnaden mellan kénen ar
dock inte signifikant bland niondeklassarna, vilket betyder att skillnaden kan
bero pa slumpen. | gymnasiets andra arskurs ar samma siffra 17 procent for
pojkarna och 13 procent for flickorna [7].

Cannabis ar den drog som flest unga anger att de anvant, det galler i bada
arskurserna. Bland de 18-ariga skolungdomar som anvant narkotika har nar-
mare tva tredjedelar (62 %) enbart anvént cannabis, och bland eleverna i ars-
kurs 9 var det ndrmare hélften (46 %). Knappt en tredjedel av gymnasieele-
verna (30 %) och drygt en tredjedel av niorna (38 %) har anvént cannabis
plus annan narkotika och sju procent har enbart anvant annan narkotika.
Bland elever som anvant narkotika finns en dkningstendens vad géller mera
frekvent anvandning [7].

Bland elever i arkurs 9 som nagon gang anvant narkotika var vanligaste
anskaffningsséttet var via annan person som t.ex. en langare (48 %). Det nast
vanligaste sattet att ha fatt tag pa narkotikan var via vanner eller en partner.
Det omvanda forhallandet galler for gymnasieeleverna dar dver halften (55
%) fatt narkotika via kamrater eller pojk-/flickvan. Alternativet internet var
forhallandevis ovanligt och angavs av nagra procentenheter [7].

Debutdlder

CAN:s rapport [8] visar att allt farre elever substansdebuterat fore 14 ars alder
och att den genomsnittliga debutaldern har 6kat hos dem som anvant olika sub-
stanser. Utvecklingen har varit gynnsam de senaste 20 aren, eftersom debutal-
dern stigit for alkohol och tobak samtidigt som anvandningen av dessa substan-
ser totalt sett minskat. For cannabis var forandringarna mindre men samtidigt &r
denna substans relativt ovanlig och debuten sker i desto hogre aldrar jamfort
med alkohol och tobak. Dock har ingen fortsatt minskning av andelen elever i
arskurs 9 med tidig debut synts sedan 2017, och detta galler for samtliga efter-
fragade substanser.

Substansdebut intraffar dven efter gymnasiets ar 2, &ven om det forvisso inte
ar s3 manga debutanter efter 18-arsaldern vad géller alkohol respektive cigaret-
ter, sa forefaller laget vara annorlunda for cannabis. Enligt Berglund och An-
dersson [9] &r cannabisdebut efter 18 ars alder betydande da internationella och
svenska studier pekar pa att omkring hélften av cannabisanvandarna debuterat
efter 18 ars alder.
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Férandrad instdlining till narkotikaanvéndning bland unga
Ett satt att fanga ungdomars forhallningsatt till tobak, alkohol och narkotika,
ar att studera de risker de anser ar forknippade med anvandning av dessa sub-
stanser. Av CAN’s fokusrapport 2020 framgar att ungas riskuppfattning vad
géller rokning och att dricka alkohol &r i stort sett oférandrad sedan 1995,
samtidigt har deras bruk av tobak och alkohol halverats under samma tidspe-
riod. Daremot har ungas uppfattning att regelbunden cannabisrékning &r for-
enligt med stor risk minskat under perioden. Andelen som upplever att det ar
forenat med stor risk att manniskor tar skada om de anvander cannabis regel-
bundet har sjunkit kontinuerligt sedan undersokningen startade 1995 (fran 92
till 58 procent). Nedgangen har skett bade bland de som inte anvant cannabis
och bland de som anvént, men varit stérre bland cannabisanvéndarna jamfort
med icke-anvéndarna. Andelen som har anvant cannabis under de senaste 12
manaderna har i sin tur gatt fran 4 till 7 procent. Det har alltsa skett en stor
nedgang nar det géller den uppfattade risken av att anvanda cannabis regel-
bundet, medan konsumtionen inte har fordndrats i samma utstrackning.

Antal lagfoéringsbeslut for barn och unga vuxna

Ar 2020 uppgick antalet lagféringsbeslut [10] fér unga man och pojkar i &l-
dern 1520 ar till drygt 17 600 respektive 4000 for unga kvinnor och flickor.
Lagforingsbeslut mot unga (1520 ar) utgor 20 procent av samtliga lagfo-
ringsbeslut,’ trots att denna aldersgrupp endast utgér 8 procent av den straff-
bara befolkningen.

Andelen unga 15-20 ar ar storre i vissa brottskategorier. Brottskategori-
erna med hog andel unga (2020) &r narkotikabrott (39 %), brott mot person
(33 %) och stoldbrott (23 %).

Lagforingsbeslut for brott mot narkotikastrafflagen for barn och unga
vuxna 6kade dock mellan 2015 och 2019 och ligger pa narmare 8000 for ar
2020 (figur 1). Det géller endast lagforingsbeslut dar narkotikabrottet &r ett
huvudbrott.

1 Ar 2020 fattades totalt 109 000 lagféringsbeslut.
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Figur 1. Antal lagféringar bland unga ddr narkotikabrott var huvudbrott

Antallagféringsbeslut bland 15-20-&ringar dér narkotikabrott var huvudbrott
(narkotikabrottsom bibrottingdr ej) redovisat efter kalenderdr och den lagférda
personens alder. Flera lagféringar per &r och person ér méjliga. Aren 2011-2020.
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Kélla: Brottsférebyggande radet. Kriminalstatistik.
https://bra.se/stafistik/kiminalstatistik/personerlagforda-for-brott.html
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ATt utveckla missbruk och kriminalitet
— risk- och skyddsfaktorer

Normbrytande beteende bland barn
och unga vuxna

Ungdomsaren &r en period da manga uppvisar ett normbrytande beteende av
olika slag. Exempel pa det kan vara att berusningsdricka, experimentera med
narkotika, bega kriminella handlingar eller ha ett sexuellt riskbeteende.

Forskning kring unga och normbrytande beteende &r omfattande och visar
att de flesta upph6r med dessa beteenden nar de véxer upp medan andra inte
gor det och darmed riskerar en negativ livsutveckling. Det &r viktigt att
kunna identifiera de risk- och skyddsfaktorer som &r relevanta i samman-
hanget. En riskfaktor, exempelvis en egenskap eller en héndelse, dkar sanno-
likheten for att ett visst utfall ska intraffa. Det gar dock inte att sdga att en
viss, enskild riskfaktor orsakar ett normbrytande beteende utan det &r ofta
flera samexisterande riskfaktorer som ¢kar sannolikheten for ett normbry-
tande beteende. Man séger att riskbeteenden utvecklas kumulativt, det vill
séga att riskbeteenden och riskfaktorer leder till ett succesivt adderande av
riskfaktorer och riskbeteenden. | Socialstyrelsens kunskapsstoéd Bedéma risk
och behov for barn och unga som begar brott eller har annat normbrytande
beteende finns en sammanstélining av aktuell forskning kring normbrytande
beteende bland unga som visar pa en rad faktorer, pa flera nivaer, som paver-
kar risken for normbrytande beteende [11].

Sambandet mellan droganvdndning
och andra normbrytande beteenden

Forskning visar pa samband mellan droganvandning och andra normbrytande
beteenden men riktningen pa dessa samband ar omtvistad och det kan vara
svart att pavisa vilket beteendeproblem som uppstod forst. De flesta studier
pekar pa att ett normbrytande beteende foregar problem med alkohol och
andra droger, men det finns ocksé nagra studier som tyder pa att sambandet
kan vara det omvanda. Det finns forskning som tyder pa att det finns en storre
olikhet dver tid i utvecklingen av berusningsdrickande och droganvandning &n
det finns vad géller kriminalitet och droganvandning. Vidare tyder forskning
pa att berusningsdrickande och droganvéandning kan ha mer med tillfalliga
faktorer att gora, medan kriminalitet kan ha mer att gdra med faktorer som i
storre utstrackning ar stabila [12]. Det finns &ven vissa beldgg for att relat-
ionen kan vara dubbelriktad, det vill sdga att alkohol- och droganvandning
och normbrytande beteende paverkar varandra. Ytterligare en majlighet ar att
sambandet mellan droganvéndning och normbrytande beteende kan forklaras
av att beteendena delvis delar samma underliggande orsaker och riskfaktorer.
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Alkohol- och droganvéandning ar ocksa relaterat till en hogre risk for aterfall i
kriminalitet [11].

Nar det galler straffmyndiga barn (15-17 ar) har Bra i omgangar studerat
gruppen med flest aterfall i brott, sd kallade hdgaktiva ungdomar [13-15]. |
den senaste studien konstaterar Bra att det som tydligast utmarker denna
grupp ar debutalder — ju lagre alder vid forsta lagforingen, desto fler aterfall i
brott. Hogaktiva ungdomar utméarks ocksa av att de ofta lagfors for ringa nar-
kotikabrott, det vill séga eget bruk. I stort sett samtliga hdgaktiva pojkar lag-
fordes for ringa narkotikabrott och néra halften lagférdes for drograttfylleri.
Aven bland flickor lagférdes majoriteten for ringa narkotikabrott. Det &r
alltsa tydligt att manga hogaktiva lagévertradare anvander narkotika. Studien
visade dven pa en anmarkningsvart hog éverdodlighet bland de hogaktiva la-
gOvertrédarna, dar drygt hélften avled av olika typer av forgiftningar och
overdoser.

| tidigare studier har Bra rapporterat att vissa brottstyper vid forsta lagfo-
ringstillfallet kunde kopplas till 6kad risk for aterfall, men i den senaste stu-
dien konstaterar Bra att sa kallade strategiska brott har ett lagt forklarings-
varde nar det galler aterfallsrisk.

Riskfaktorer for narkotikabruk

Internationell och nordisk forskning [16] kring risk- och skyddsfaktorer spe-
cifikt for narkotikaanvandning och narkotikarelaterade problem visar att det
finns riskfaktorer inom olika omraden och pa olika nivaer: samhalls-, fa-
milje-, grupp- och individniva.

Samhallet

Nordisk forskning [16] visar att det finns ett samband mellan att vaxa upp i
socioekonomiskt utsatta storstadsomraden och i stader, och att ha en lagre so-
cioekonomisk position och senare utveckling av narkotikarelaterade problem.
Det &r i linje med annan internationell forskning som visat att risken for dro-
grelaterade problem &r vanligare i socialt utsatta och instabila omraden [17]
och att risken for utveckling av drogberoende okar vid samre socioekono-
miska forhallanden [18].

Familjen

Skilsméssa mellan foraldrar, att véxa upp med bara en vuxen, att ha en ung
mamma, att vara adopterad, att véxa upp i familjehem, att ha en mamma som
ar fodd utanfor Sverige, att ha en forélder med substansbruksdiagnos eller att
ha upplevt en allvarlig héandelse i familjen har samband med utveckling av
narkotikarelaterade problem [16]. Aven internationell forskning har identifie-
rat riskfaktorer pa familjeniva som visar att bristande kvalitet i relationen
mellan barn och foralder, familjekonflikter samt foréldrars droganvandning
och beroendeproblematik Okar risken for att barn borjar anvanda droger [17].
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Skolan

Daliga resultat i skolan och en Iag grad av skolanknytning 6kar risken for
droganvéndning och narkotikarelaterade problem [17, 19]. Detsamma fram-
kommer i 6versikten dver nordisk forskning, som visar pa samband mellan
laga eller ofullstandiga betyg i nionde klass och senare narkotikarelaterade
problem [16].

Fritidsaktiviteter och kamrater

Att tidigt ha blivit erbjuden cannabis &r en riskfaktor for senare narkotika-
bruk. Kunskapslaget ar oklart vad géller faktorer som ror deltagande i
sportaktiviteter, att bli utsatt for mobbning och grad av social popularitet
[16]. Daremot visar internationella studier pa att riskfaktorer for droganvand-
ning kan vara att umgas i kretsar dar det finns en tolerans for droganvand-
ning, att ha vanner som anvénder droger, att sakna fritidsaktiviteter samt ha
tillgénglighet till droger [17, 18, 20-23].

Tidig debut

Att borja roka tobak tidigt har samband med senare cannabisanvandning. Ba-
serat pa den nordiska forskningslitteraturen ar kunskapslaget oklart kring
sambandet mellan tidig alkoholberusning respektive tidig cannabisanvéand-
ning och senare anvandning av narkotika. Vidare &r kunskapslaget oklart nar
det géller sambandet mellan tidig alkoholberusning och senare narkotikaan-
vandning/narkotikarelaterade problem. Internationell forskning tyder dock pa
att tidig droganvandning okar risken for fortsatt droganvandning och en ne-
gativ utveckling [24-26]. Exempelvis kan en tidig cannabisdebut innebéra en
Okad risk for framtida cannabisberoende [24].

Individen

Pa individniva ar tva riskfaktorer for narkotikaanvandning och senare narko-
tikaproblem att vara pojke och att ha adhd. Aven sjalvskadebeteende och be-
teendeproblem har samband med senare narkotikaanvandning och senare
narkotikarelaterade problem [16]. Det &r i linje med annan internationell
forskning som visar att kdn, beteendeproblem, personlighetsdrag, som att ha
lag sjalvkontroll och vara sensationssokande, okar risken for droganvandning
[21, 27-29]. Vidare Okar risken for beroende bland dem som nagon gang haft
en psykiatrisk diagnos [30]. Andra riskfaktorer kopplade till psykisk halsa &r
exempelvis samre copingformaga och Iag sjalvkansla [18].

Skyddsfaktorer narkotika

Ingen av de studier som inkluderats i Folkh&lsomyndighetens Gversikt hade
som syfte att studera skyddsfaktorer specifikt. Socialstyrelsens kunskapssttd
kring unga med normbrytande beteende visar pa att trygga och positiva upp-
vaxtmiljéer med goda familjerelationer fungerar som skyddsfaktorer, liksom
aven en god anknytning till skolan och bra skolprestationer [11].
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Kunskapslaget om insatser for att
motverka missbruk och kriminalitet

Det finns inte ndgon forklaringsmodell som pa ett fullstéandigt sétt forklarar
varfor vissa unga utvecklar ett missbruk eller ett kriminellt beteende. Som
framgar ovan visar forskning att utvecklingen av ett normbrytande beteende
bland unga sker genom ett komplext samspel mellan olika risk- och skydds-
faktorer som paverkar varandra i olika riktningar och pa olika nivéaer. Den
kunskap som finns inom omradet pekar mot att det sannolikt finns flera olika
orsaksbakgrunder till att barn utvecklar ett normbrytande beteende, &ven om
det normbrytande beteendet hos olika individer &r i det ndrmaste identiskt.
Vanligtvis &r det en sammanséttning av flera riskfaktorer som okar risken for
en negativ utveckling [11]. En riskfaktor okar risken for att personen utveck-
lar andra riskfaktorer sa att personen exponeras for fler och fler riskfaktorer,
sa kallad kumulativ risk [31].

Det finns en tydlig koppling mellan kriminalitet och droganvandning
bland unga, vilket bland annat framgar av en uppféljning av unga som haft
kontakt med en Mariamottagning. En majoritet (84 %) av dem som hade in-
dikationer pa kriminalitet hade ocksa indikationer pa fortsatta problem med
alkohol eller droger [32].

For att bryta en negativ utveckling behdver innehallet i insatserna ha fokus
pé de riskfaktorer som antas uppréatthalla barnets normbrytande beteende och
dessa insatser behover riktas samtidigt mot flera riskomraden [11, 31]. Kun-
skapen om verksamma insatser for att motverka missbruk och kriminalitet
bland unga overlappar varandra. Innehallet i dessa insatser har till viss del fo-
kus pa samma risk- och skyddsfaktorer. Skolprestationer och avhallsamhet
fran droganvandning ar exempel pa viktiga faktorer som behdver starkas och
stodjas under tonar och de tidiga vuxenaren for att motverka brottsligt bete-
ende och aterfall i brott [33, 34]. Det &r inte séllan svart att identifiera hur
dessa riskbeteenden driver pa och samspelar med varandra i barns olika mog-
nads- och utvecklingsfaser, eftersom det &r en komplex process som aven in-
ramas av en tidsaspekt. Det kan spela roll nar nagot intraffar, det kan till ex-
empel ske under en kanslig period och kan paverka andra processer i
individens liv [11].

Till stod for beddmning och behandling, planering och val av insatser kan
modellen RBM, risk, behov och mottaglighet, anvéndas [31]. | modellens
grundlaggande principer ingar bland annat att insatserna ar multimodala, det
vill sdga breda och inriktade mot flera olika riskfaktorer. Insatsernas intensi-
tet och omfattning utgar fran den unges riskniva och riktas mot de riskfak-
torer som driver pa det normbrytande beteendet. Vidare anpassas insatserna
efter barnets och fordldrarnas mottaglighet och innefattar ett aktivt motivat-
ionsarbete.

Las mer om rekommenderade insatser och interventioner i Socialstyrelsens
kunskapsstdd, Insatser for att motverka fortsatt normbrytande beteende och
aterfall i brott samt i Nationella riktlinjer for vard och stod vid missbruk och
beroende. https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-doku-
ment/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2019-1-16.pdf
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Socialtjanstens uppgifter nGr barn
och unga vuxna begdr brott

Samhallet har dubbla uppgifter nar det galler barn och unga vuxna som begar
brott, dels att forhindra, dels att reagera pa brott. | det arbetet har olika myn-
digheter olika ansvar och roller.? Medan socialtjanstens insatser utgar fran
barnet eller den unges behov av stod och skydd, ska de rattsvardande myn-
digheternas insatser markera att samhallet tar avstand fran den brottsliga
verksamheten. Samtidigt har socialtjansten och de rattsvardande myndighet-
erna ett gemensamt intresse av att forhindra och motverka brott.>

I lagen (1964:167) med sérskilda bestammelser om unga lagévertradare,
LUL, finns sérskilda bestammelser om handlaggning hos polis, aklagare och
domstol av mal och drenden som ror brott nar den misstankte inte har fyllt 21
ar.t

Socialndmnden har sérskilda uppgifter enligt LUL som bland annat hand-
lar om att lamna yttrande till aklagare och férundersokningsledare samt yttra
sig till domstol.® Socialnamnden har ocksa andra sérskilda uppgifter i arbetet
med unga lag6vertradare, bland annat en skyldighet enligt socialtjanstlagen
(2001:453), SoL att sorja for att pafoljden ungdomstjanst kan verkstallas.®
Namnden ansvarar ocksa for verkstalligheten av ungdomsvard och ska tillgo-
dose det sarskilda behov av stod och hjélp som kan finnas sedan verkstallig-
het av sluten ungdomsvard upphort.”

Socialndmnden har &ven ett ansvar att bedriva forebyggande arbete for att
forhindra att barn och unga far illa. Némnden ska bland annat aktivt arbeta
for att forebygga och motverka missbruk bland barn och unga.® Namnden ska
ocksa med sarskild uppmarksamhet folja utvecklingen hos barn och unga
som visat tecken pa en ogynnsam utveckling, och i nara samarbete med hem-
men sorja for att barn och unga som riskerar att utvecklas ogynnsamt far det
stdd och skydd som de behdver och, om barnets eller den unges basta moti-
verar det, vard och fostran utanfor det egna hemmet.

2 P& Kunskapsguiden finns en schematisk skiss som visar rattsvasendet och socialtjanstens olika uppgifter nar barn 15—
17 &r &r misstankta for brott. https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/hand-
bocker/2020-2-6577-flodesschema.pdf

3 Se proposition 2005/06:165 Ingripanden mot unga lagovertradare s. 43.

4Se1§LUL.

5Se 11, 28 och 29 88 LUL.

6Se5kap1b8§Sol.

7 Se 32 kap. 1 § forsta stycket BrB och 5 kap. 1 § 10 SoL.

8Se5kap. 183 och4.

9Se 5 kap.187-8SoL.
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Barn 15-17 ar

Polisens underrattelse om brottsmisstanke

Nar ett barn under 18 ar &r skaligen misstankt for ett brott som kan leda till
fangelse ska socialngmnden genast underrattas om detta.'® Féretradare for so-
cialtjansten ska narvara vid forhoret om det & mojligt och om det kan ske
utan men for utredningen.

Begdran om yttrande

Det ska i normalfallet goras en personutredning parallellt med brottsutred-
ningen. Personutredningen utgdrs antingen av ett yttrande fran Kriminalvar-
den eller av ett yttrande fran socialnamnden.

Nér ett barn misstanks for att ha begatt ett brott innan hen fyllt 18 ar ska
aklagaren eller undersokningsledaren inhdamta ett yttrande fran socialnamn-
den innan beslut fattas i atalsfragan. For att ett yttrande ska kunna inhamtas
krdvs det att barnet antingen har erkant garningen eller att det finns skalig
misstanke for att hen har begatt brottet. Ett yttrande behover inte inhdmtas
om brottet dr ringa, om det ar uppenbart att det finns forutsattningar for
straffvarning eller atalsunderlatelse eller om det annars ar obehovligt.'?

Bed®mning av vardbehov

Socialnamndens yttrande ska bland annat innehalla en bedémning av
huruvida barnet eller den unge har ett sarskilt behov av atgarder som syftar
till att motverka att hen utvecklas ogynnsamt. | yttrandet ska ocksa lamnas en
redovisning av de atgarder som namnden avser att vidta. Atgarderna ska re-
dovisas i ett ungdomskontrakt om de vidtas med stod av SoL och i en vard-
plan om de vidtas med stdd av lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser
om vard av unga, LVU. Arten, omfattningen och varaktigheten ska framga
av kontraktet eller vardplanen.®?

Unga 18-20 dr

Underréttelse om tid och plats for forhor

Det finns inga regler om att socialndmnden ska underrattas eller géras upp-
marksam pa att ndgon som fyllt 18 ar &r misstankt for brott. Polis och under-
sokningsledare har dock en skyldighet att underratta socialndémnden om tid
och plats for férhoret med unga under 20 ar nar det finns anledning att anta
att ett ingripande frén socialnamnden kan bli aktuellt.**

10Se 68§ LUL.

115e78§LUL.

12 Se 11 § forsta och andra stycket LUL.

13 Se 11 § LUL och Socialstyrelsens allmanna rad (HSLF-FS 2019:30) om handlaggning av drenden som galler unga
lagbvertrédare.

14 Se 16 § forundersokningskungorelsen (1947:948), FuK.
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Yttrande fran Kriminalvdrden

For unga som fyllt 18 a&r nar brottet begas ar det i forsta hand Kriminalvarden
som ansvarar for personutredningen. Ett yttrande ska inhdmtas nar det be-
hovs for att avgora pafoljdsfragan eller nar det annars behovs en sarskild ut-
redning om en misstankts personliga forhallanden, eller om atgarder som kan
antas bidra till att hen avhaller sig fran brottslighet.*®

Domstolen far déma till ungdomsvard endast om det finns ett yttrande fran
socialnamnden med det innehall som avses i 11 § LUL. Detta innebar att so-
cialndmnden kan behdva skriva ett yttrande som géller en ung person som &r
over 18 ar om hen &r aktuell fér ungdomsvéard.

Samverkan mellan olika aktorer

For att samhallet ska kunna ge stod at barn som begar brott behovs samver-
kan mellan olika aktorer. Bestammelser om samverkan finns i en rad olika la-
gar. Det foljer exempelvis av 3 kap. 5 § SoL att socialndmnden har en gene-
rell skyldighet att vid behov utforma och genomfora insatser i samverkan
med andra samhallsorgan och med organisationer och andra féreningar. For
socialnamnden kan det, till exempel bli aktuellt att samverka med Kriminal-
varden nar den unge har démts till en pafoljd som Kriminalvarden ansvarar
for att verkstélla.

I 5kap. 1 a8 SoL finns en bestdmmelse om att socialndmnden ska sam-
verka med samhéllsorgan, organisationer och andra som berors i fragor som
ror barn som far illa eller riskerar att fara illa. Socialndmnden ska aktivt
verka for att samverkan kommer till stand, vilket innebér att socialnamnden
har ett forstahandsansvar for att samverkan kommer till sténd.!” Samverkan
ska ske kring alla barn som pa ett eller annat sétt kan behdva insatser fran so-
cialnamndens sida. Med insatser menas har aven insatser pa vergripande ni-
vaer t.ex. for att motverka missbruk och ungdomskriminalitet. Samverkan
ska ske dven pé individniva.'® Motsvarande bestammelser som i 5 kap. 1 a §
SoL finns for skolan'® och for hilso- och sjukvarden.?°

For polisen finns en bestdimmelse om samverkan i 6 8 polislagen
(1984:387). Av bestammelsen framgar att Polismyndigheten fortlopande ska
samarbeta med myndigheterna inom socialtjdnsten och snarast underréatta
dessa om férhallanden som bor foranleda nagon atgard av dem.

Enligt 39 § LUL ska kommuner och de myndigheter som handlagger
arenden om unga lagovertradare verka for att det regelbundet sker en lokal
samverkan mellan foretrddare for kommunerna och myndigheterna i évergri-
pande fragor om unga lagévertradare. Bestammelsen syftar till att sakerstélla
samverkan mellan socialtjansten och rattsvasendets myndigheter pa lokal
niva. Den samverkan som omfattas av denna bestammelse ska géalla dvergri-
pande fragor om unga lagévertradare. Av forarbetena framgar att samverkan

15 Se 1 § lagen (1991:2041) om sérskild personutredning i brottmal, m.m.

16 Se 28 § LUL och prop. 2005/06:165 s. 107.

17 Se proposition 2002/03:53 Starkt skydd for barn i utsatta situationer m.m. s. 108.

18 Se proposition. 2002/03:53 s. 58-61 och 107.

19 Se 29 kap. 13 § skollagen (2010:800).

2 Se 5 kap. 8 § halso- och sjukvardslagen (2017:30) och 6 kap. 5 § patientsikerhetslagen (2010:659).
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i forsta hand bor handla om rutiner och utbyte av erfarenheter, exempelvis i
form av diskussioner och fragor om innehallet i socialtjanstens yttranden,
formerna for information om missténkt brottslighet, vilka insatser som kan
erbjudas lagovertradare och sa vidare. Samverkan far inte handla om hand-
laggningen av enskilda drenden.

Sekretess

Inom socialtjansten galler sekretess for uppgift om en enskilds personliga
forhallanden, om det inte star klart att uppgiften kan réjas utan att den en-
skilde eller ndgon néarstaende till denne lider men.?2 Det innebér att uppgif-
terna som huvudregel omfattas av sekretess.? Det finns dock inget som hind-
rar att socialtjansten och polisen till exempel samrader om enskilda
ungdomar sa lange uppgifterna ar avidentifierade. Om namnden har bedomt
att uppgifter om en enskilds personliga forhallanden omfattas av sekretess
kraver ett utbyte av sddan information stod i ett samtycke eller i nagon annan
sekretessbrytande bestammelse. En uppgift kan ocksa lamnas till en annan
myndighet om uppgiftsskyldighet foljer av lag eller forordning.

Nedan redogors kortfattat for nagra sekretessbrytande bestimmelser som
kan vara aktuella for socialtjansten i arbetet med unga lagdvertradare.

Samtycke

Huvudregeln ar att sekretess till skydd for en enskild helt eller delvis kan ha-
vas av den enskilde genom ett samtycke till att ldmna ut uppgifter. Samtycket
bryter da sekretessen.?®

Nodvandigt utldmnande

Sekretess hindrar inte att en uppgift lamnas till en enskild eller till en annan
myndighet om det &r nddvéndigt for att den utlamnande myndigheten ska
kunna fullgéra sin verksamhet.?® Bestammelsen ska dock tillampas restrik-
tivt.’

Uppgiftsskyldighet enligt lag eller férordning

Bestammelserna i 11 § LUL och i lagen (1991:2041) om sérskild personut-
redning i brottmal m.m. innebdr att socialndmnden utan hinder av sekretess
kan lamna uppgifter till undersékningsledaren, aklagaren, domstolen och
Kriminalvarden nar de begar dessa. Andra exempel pa uppgiftsskyldighet
finns i 12 kap. 8 § SoL och i 1 § forordningen (1998:641) om verkstallighet
av sluten ungdomsvard. P4 samma satt bryter anmalnings- och uppgiftsskyl-
digheten enligt 14 kap. 1 § SoL sekretessen for anmalningsskyldiga vid miss-
tanke om att barn far illa.?®

2L Se proposition 2014/15:25 Tydligare reaktioner pa ungas brottslighet s. 61.
22 Se 26 kap. 1 § forsta stycket OSL.

23 Se proposition 1979/80:2 Med forslag till sekretesslag m.m., del A s. 82.

24 Se 10 kap. 28 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), OSL.

25 5e 7 Se 12 kap. 2 § OSL.

% Se 10 kap. 2 § OSL.

27 Se proposition 1979/80:2 Del A s. 465 och 494.

28 Se 14 kap. 1 § forsta och tredje stycket SoL.
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Vid behov av vard, behandling eller annat stéd

Socialtjanstsekretessen hindrar inte att uppgift om en enskild eller nagon nér-
staende till denne lamnas fran en myndighet inom socialtjansten till en annan
sadan myndighet eller till en myndighet inom hélso- och sjukvarden, om det
behovs for att ge den enskilde nédvandig vard, behandling eller annat stod.
Det galler om den enskilde inte har fyllt 18 ar, fortgaende missbrukar alko-
hol, narkotika eller flyktiga I6sningsmedel eller vardas med stod av lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard eller lagen (1991:1129) om réattspsy-
Kiatrisk vard.?

Vissa uppgifter fill anmalare

OSL innehaller ocksa bestammelser som majliggor for socialtjansten att utan
hinder av sekretess l&mna vissa uppgifter till den som har gjort en anmélan
om misstanke om att ett barn far illa enligt 14 kap. 1 8§ SoL. De uppgifter
som omfattas, och som far lamnas ut med stod av bestammelsen, ar uppgift
om att beslut fattats om att inleda eller inte inleda utredning eller uppgift om
att utredning redan pagar. Det kravs ocksa att det med hansyn till omstandig-
heterna inte &r olampligt att uppgiften lamnas ut.*

Forebygga brott av unga under 21 ér

Personal inom socialtjansten far ocksa, under vissa givna forutsattningar,
lamna uppgifter om barn och unga till polisen i brottsférebyggande syfte. So-
cialtjanstens sekretess hindrar inte att en uppgift som rér en enskild som inte
fyllt 21 ar lamnas till Polismyndigheten eller till Sakerhetspolisen, om det pa
grund av sarskilda omsténdigheter finns risk for att barnet eller den unge
kommer att utdva brottslig verksamhet, uppgiften kan antas bidra till att for-
hindra det och det med hansyn till planerade eller pagaende insatser for bar-
net eller den unge, eller av andra sérskilda skal inte &r olampligt att uppgiften
lamnas ut.3!

Nar polisen behdver ingripa omedelbart

Om personal inom socialtjansten patraffar ndgon som kan antas vara under
18 ar, under férhallanden som uppenbarligen innebar 6verhangande och all-
varlig risk for barnets hélsa eller utveckling, hindrar socialtjanstens sekretess
inte att uppgift som behovs for ett omedelbart polisiart ingripande ldamnas till
Polismyndigheten.®? Socialtjanstens sekretess hindrar inte heller att en upp-
gift som behdvs for ett omedelbart polisiért ingripande lamnas till Polismyn-
digheten nar nagon som kan antas vara under 18 ar patraffas av personal
inom socialtjansten nar hen begér brott.*

29 Se 26 kap. 9 § OSL.

30 S 26 kap. 9 a § OSL.

31 Se 10 kap. 18 a § forsta stycket OSL.
32 Se 10 kap. 20 § 1 OSL.

33 Sg 10 kap. 20 § 2 OSL.
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Overldtelse av narkotika, dopningsmedel eller
alkohol fill barn och unga

Sekretessen inom socialtjansten hindrar inte heller att socialndmnden lamnar
en uppgift om misstanke om brott, som innefattar dverlatelse eller anskaff-
ning till ndgon som inte har fyllt 18 &r, till Aklagarmyndigheten eller Polis-
myndigheten om brottet galler 6verlatelse av narkotika i strid med narkotika-
strafflagen (1968:64), 6verlatelse av dopningsmedel i strid med lagen
(1991:1969) om forbud mot vissa dopningsmedel, icke ringa fall av olovlig
forsaljning eller anskaffning av alkoholdrycker enligt alkohollagen
(2010:1622).3

Misstankar om begdngna brott i dvrigt

Utdver det som beskrivits tidigare finns en generell bestdmmelse enligt vil-
ken socialtjansten kan lamna uppgifter om misstankar om beganget brott el-
ler forsok till brott av mer allvarligt slag till Aklagarmyndigheten, Polismyn-
digheten, Sakerhetspolisen eller nagon annan myndighet som har till uppgift
att ingripa mot brott.%

34 S 10 kap. 22 § OSL.
35 Se 10 kap. 23 § OSL.

VARDINSATS SOM RATTSLIG REAKTION FOR UNGA SOM LAGFORS FOR NARKOTIKABROTT
SOCIALSTYRELSEN

35



P&foljdssystemet for barn och
unga

Pafoljdssystemet bygger pa en kompromiss mellan olika intressen, vilket &r
sérskilt tydligt nar det géller unga lagovertradare. Det handlar bland annat
om en avvégning mellan en ung persons sérskilda behov och straffsystemets
krav pa tydliga och tillrackligt ingripande pafoljder.®® Ambitionen har lange
varit att barn och unga som begar brott sa lang det ar méjligt ska hallas utan-
for Kriminalvarden och istallet blir foremal for insatser inom socialtjansten.

Vid de senaste paféljdsreformerna for unga lagévertradare®” har de straff-
rattsliga principerna fatt 6kat utrymme, med motiveringen att samhéllets re-
aktioner pa unga som begar brott ska vara tydliga och konsekventa. Unga
lagovertradare sarbehandlas dock fortfarande bade nar det galler val av pa-
foljd och straffmétning. Det galler sarskilt barn 15-17 ar.

For denna aldersgrupp finns sarskilda pafoljder. De sarskilda ungdomspa-
foljderna ar ungdomsvard, ungdomstjanst, ungdomsdvervakning och sluten
ungdomsvard. Aven unga upp till 21 ar kan i vissa fall domas till dessa pa-
foljder, men de ska i princip vara forbehéllna personer som inte fyllt 18 ar
vid tidpunkten for brottet.®®

Barn mellan 15 och 17 ar kan i vissa fall domas till samma paféljder som
vuxna. Boter ar ett vanligt straff for bade barn och unga men &ven andra pa-
foljder kan bli aktuella, sdsom fangelse, skyddstillsyn och villkorlig dom.
Om den unge var under 18 ar vid tidpunkten for brottet bestams pafoljden
normalt till ndgon av de sarskilda ungdomspéféljderna eller till boter. %

De sdrskilda ungdomspafoljderna

Det &r socialnamnden som ansvarar for att verkstélla paféljderna ungdoms-
vard och ungdomstjanst utifran reglerna i SoL och LVU.*° Kriminalvarden
ansvarar for verkstilligheten av ungdomsoévervakning® och Statens institut-
ionsstyrelse (SIS) for sluten ungdomsvard.*? Nedan redogdrs kortfattat for de
sarskilda ungdomspaféljderna.

Ungdomsvérd

Den som har begatt brott innan han eller hon fyllt 18 ar far domas till ung-
domsvard om hen har ett séarskilt behov av vard eller annan atgard enligt SoL
eller LVU och sadan vard eller atgard kan beredas den unge. Varden och at-
gérderna ska syfta till att motverka att den unge utvecklas ogynnsamt. Om

36 Se proposition 2014/15:25, Tydligare reaktioner pa ungas brottslighet s. 24.

89 Se proposition 1997/98:96 Vissa reformer av pafoljdssystemet, proposition 2005/06:165 Ingripanden mot unga lago-
vertrédare, prop. 2014/15:25 och proposition 2021/22:17 Slopad ungdomsrabatt vid allvarlig brottslighet.

38 Se proposition 2021/22:17 s.1.

39 Se proposition 2014/15:25 s. 20.

40Se5kap.1b 8§ SoL.

41 Se 2 § lagen (2020:616) om verkstallighet av ungdomsgvervakning.

42Se 1 § och 3 § lagen (1998:603) om verkstallighet av sluten ungdomsvard, LSU.

VARDINSATS SOM RATTSLIG REAKTION FOR UNGA SOM LAGFORS FOR NARKOTIKABROTT
SOCIALSTYRELSEN



brottet begatts efter 18 ars alder kan paféljden bli ungdomsvard om det finns
sarskilda skal for det. Den som har fyllt 21 ar far inte domas till ungdoms-
vard.®

Domstolen far bara doma barnet eller den unge till ungdomsvard om soci-
altjanstens planerade atgarder, i forekommande fall i férening med ungdoms-
tjanst eller boter, kan anses tillrackligt ingripande med hansyn till brottslig-
hetens straffvarde och art samt den unges tidigare brottslighet.**

For att domstolen ska kunna déma till ungdomsvard maste det ocksa fin-
nas ett yttrande fran socialnamnden med det innehall som avses i 11 § LUL.
Yttrandet ska bland annat innehalla en bedémning av huruvida barnet eller
den unge har ett sarskilt behov av atgarder som syftar till att motverka att hen
utvecklas ogynnsamt. Yttrandet ska ocksa innehalla en redovisning av de at-
gérder som ndmnden avser att vidta och dessa ska redovisas i ett ungdoms-
kontrakt eller en vérdplan.*®

Doms barnet eller den unge till ungdomsvard i form av atgérder enligt SoL
ska domstolen meddela foreskrift om att barnet ska folja ungdomskontraktet
och innehallet ska d& framga av domen.*® Om barnet eller den unge doms till
ungdomsvard i form av vard enligt L\VU ska den vardplan som uppréttats av
socialnamnden fogas till domen.*’

De insatser enligt SoL som kan komma ifraga vid ungdomsvard kan
handla om till exempel kontakt med sarskilt kvalificerad kontaktperson, fa-
miljebehandling, missbruksbehandling och placering i familjehem eller hem
for vard eller boende (HVB). Varden enligt LVU kan, forutom en placering,
ocksa innehalla till exempel kontakt med sérskilt kvalificerad kontaktperson
och deltagande i olika former av 6ppna insatser.

Ungdomstjanst

Den som har begatt brott innan hen fyllt 18 ar far domas till ungdomstjanst
om domstolen anser att paféljden ar lamplig med hénsyn till barnet eller den
unge och évriga omstandigheter. Paféljden ska ocksa anses vara tillrackligt
ingripande med hénsyn till brottslighetens straffvarde och barnets eller den
unges tidigare brottslighet. Det ska inte finnas skal att ddma barnet eller den
unge till ungdomsvard. Den som doéms till ungdomstjanst ska utfora oavlonat
arbete och delta i annan sérskilt anordnad verksamhet.*® Den som fyllt 18 ar
men inte 21 ar nar dom meddelas far domas till ungdomstjéanst endast om det
finns sarskilda skal till det.*

Socialnamnden ska bestamma det narmare innehallet i ungdomstjansten i
en arbetsplan.*® Syftet med att uppratta en arbetsplan &r att ungdomstjénsten
ska vara strukturerad och anpassad till barnets eller den unges individuella
forhallanden.>

43 Se 32 kap. 1 § forsta stycket BrB.
44 Se 32 kap. 1 § andra stycket BrB.

45 Se &ven Socialstyrelsens allmanna rad (HSLF-FS 2019:30) om handlaggning av drenden som galler unga lagévertra-

dare.

46 Se 32 kap. 1 § tredje stycket BrB.

47 Se 32 kap. 1 § fjarde stycket BrB.

48 Se 32 kap. 2 § forsta och tredje stycket BrB.
49 Se 32 kap. 2 § andra stycket BrB.

%0 Se 5 kap. 1 b § andra stycket SoL.

51 Se proposition 2005/06:165 s. 69.
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Ungdomsovervakning

Den som har begatt brott innan hen fyllt 18 ar far domas till ungdomsaver-
vakning om varken ungdomsvard eller ungdomstjanst ar tillrackligt ingri-
pande paféljder med hansyn till brottslighetens straffvarde och art samt den
unges tidigare brottslighet. Unga som ar 18-20 ar nar dom meddelas far do-
mas till ungdomsovervakning endast om det finns sarskilda skal till det. Den
som har fyllt 21 ar vid denna tidpunkt far inte démas till ungdomsovervak-
ning.>

Innehallet i paféljden bestams i en individuellt utformad verkstallighets-
plan.>® Planen ska alltid innehalla foreskrifter om att barnet eller den unge
ska traffa en koordinator som forordats av Kriminalvarden (som huvudregel
tva ganger i veckan), vidare att den unge ska inskrankas i sin rorelsefrihet
och forbjudas att bruka narkotika, alkohol, ndgot annat berusningsmedel,
vissa dopingmedel eller vissa andra halsofarliga varor.>*

Kriminalvarden far aven foreskriva om andra atgarder i verkstallighetspla-
nen, som till exempel kan galla boende, skolgang eller annan sysselsattning,
fritid och missbruksbehandling eller annan vard och behandling.>® Vid verk-
stallighetsplaneringen ska Kriminalvarden samverka med socialnamnden.>®

Sluten ungdomsvard

Har nagon begatt ett brott innan hen fyllt 18 ar, och anser domstolen att pa-
foljden bor bestdammas till fangelse, ska domstolen som huvudregel istéllet
doéma barnet till sluten ungdomsvard under en viss tid.>” Det ar brottet i sig,
inte ett eventuellt vardbehov, som avgér om barnet ska domas till sluten ung-
domsvard och i sa fall under hur lang tid.%®

SiS ska planera och genomféra verkstalligheten efter samrad med social-
namnden och ska uppratta en individuellt utformad verkstallighetsplan for
barnet.>®

Verkstélligheten av sluten ungdomsvard ska inledas pa en lasbar enhet. Sa
snart forhallandena medger det ska den démde ges mojlighet till vistelse i
oppnare former.%°

Socialndmnden har en skyldighet att tillgodose det sarskilda behov av stod
och hjalp som kan finnas sedan verkstéllighet av sluten ungdomsvard har
upphort.5

Atalsunderldtelse

Nar en forundersokning som galler en person 6ver 15 ar ar klar ska aklagaren
fatta beslut om huruvida atal ska vackas eller inte.%2 Om &klagaren beddmer

52 Se 32 kap. 3a § BrB.

53 Se 7 § lagen (2020:616) om verkstallighet av ungdomsévervakning.
54 Se 14 § och 17 § lagen (2020:616) om verkstallighet av ungdomsdvervakning.
% Se 15 § lagen (2020:616) om verkstallighet av ungdomsgvervakning.
% Se 12 § lagen (2020:616) om verkstéllighet av ungdomsdvervakning.
57 Se 32 kap. 5 § forsta och andra stycket BrB.

58 Se proposition 1997/98:96.

59 Se 3 § forsta och andra stycket LSU.

60 Se 14 § forsta stycket LSU.

61 Se 5 kap. 1 § 10 SoL.

62 Se 23 kap. 20 § rattegangsbalken, RB.
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att det finns tillrackliga bevis for att personen har begatt ett brott &r aklagaren
skyldig att vacka atal. Istéllet for att vacka atal kan aklagaren under vissa for-
utsattningar besluta att underlata atal for brott,% vilket innebér att det varken
blir atal eller rattegang. Det blir alltsd ingen paféljd for det specifika brottet
men det antecknas i belastningsregistret.

Straffvarning

For unga 15-17 ar har begreppet atalsunderlatelse enligt LUL andrats fran
den 1 juli 2015 och ersatts med begreppet straffvarning. Motiveringen till
andringen &r att det tydligare ska framga att det handlar om en reaktion pa ett
brott och en varning om att en mer ingripande pafoljd kan komma att démas
ut.%4 Reglerna om straffvarning har foretrade framfor reglerna om atalsunder-
latelse nar det géller barn.%

En straffvarning innebér att aklagaren inte vacker atal och barnet far da
inte heller ndgot straff.®® En straffvarning innebér ocksé en varning om att ett
straff kan komma att démas ut om barnet aterfaller i brottslighet. Den person
som far en straffvarning ska namligen iaktta sktsamhet.®’

For att straffvarning ska kunna bli aktuellt krévs att det &r fullt utrett att
barnet har begatt brottet.% Straffvarning far inte beslutas om négot vésentligt
allmint intresse eller négot enskilt intresse sidosatts.® Straffvarning kan
komma ifraga i tva olika typer av situationer. | den ena situationen kan akla-
garen besluta om straffvarning om barnet blir foremal for olika atgarder inom
socialtjansten eller far hjalp eller stod pa annat sétt och aklagaren bedémer
att dessa atgarder ar lampligare &n ett straff. I den andra situationen kan
straffvarning komma ifraga om aklagaren bedémer att det ar uppenbart att
brottet har skett av okynne eller férhastande.”® Med detta avses narmast gar-
ningar som begétts av obetanksamhet eller retsamhet.”*

StrafférelGdggande

Istallet for att vacka atal kan en aklagare i vissa fall besluta om exempelvis
ett botesstraff genom att utfarda ett strafforeldggande.’® Det forutsétter att det
kan antas att barnet eller den unge endast skulle ha domts till boter om atal
hade véckts.”

En forutsattning for strafféreldggande ar att den misstankte erkanner brot-
tet och accepterar strafférelaggandet.’ Ett strafforelaggande géller som en
dom som vunnit laga kraft.”

83 Se 20 kap. 7 § RB.

64 Se proposition 2014/15:25, s. 52.
85 Se proposition 2014/15:25. s 51.
% Se 16 § forsta stycket LUL.

57 Se proposition 2014/15:25 s. 52 och 22 § forsta stycket LUL.
88 Se proposition 1994/95:12 s. 75.
69 Se 17 § fjarde stycket LUL.

70 Se 17 § forsta stycket LUL.

1 Se proposition 2014/15:25 s. 51.
72 Se 48 kap. 1 § RB.

3Se 15§ LUL.

74 Se 48 kap. 9 § RB.

75 Se 48 kap. 3 § andra stycket RB.
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Villkorlig dom, skyddstillsyn och fangelse

Som namnts ovan kan aven pafoljder sasom bland annat fangelse, skyddstill-
syn och villkorlig dom bli aktuella fér unga lagovertradare.’® Det ar Krimi-
nalvarden som ansvarar for att verkstalla dessa pafoljder.

Villkorlig dom

Domstolen far doma till villkorlig dom for ett brott dar paféljden inte bedéms
kunna stanna vid boter.”” Villkorlig dom é&r alltsa istéllet for fangelse. Den
som domts till villkorlig dom har en prévotid pé tva &r utan dvervakning.’
Villkorlig dom far forenas med bland annat:

* dagsboter

+ samhallstjanst (om den tilltalade samtycker)

« arbete for att begransa en skada som den démde bidragit till genom brot-
tet.”

Skyddstillsyn

Skyddstillsyn ar en paféljd som utdoms istallet for fangelse. Domstolen far
doma till skyddstillsyn for ett brott dar pafoljden inte bedoms kunna stanna
vid boter. Skyddstillsyn ska, till skillnad fran villkorlig dom, vara férenad
med overvakning.8* Skyddstillsynen innebar en prévotid pa tre &r och dver-
vakning av frivarden under minst ett ar.%

Skyddstillsyn far férenas med bland annat:

* dagshoter

+ samhallstjanst (om den tilltalade samtycker)
+ féngelse

« sarskild behandlingsplan (kontraktsvard)®®

Om det behdvs for att minska risken att den som star under évervakning be-
gar nya brott eller for att pa annat sétt underlatta hans eller hennes anpass-
ning i samhallet, far d&ven Kriminalvarden besluta om en sarskild foreskrift
som ska foljas av den 6vervakade. En sadan foreskrift kan exempelvis avse
deltagande i aterfallsforebyggande eller missbruksrelaterad programverksam-
het, missbruksvard, psykiatrisk vard eller annan behandling eller skyldighet
att Iamna olika prover for kontroll av att den dvervakade inte &r paverkad av
alkohol eller andra beroendeframkallande medel 3

76 Se Brottsforebyggande radets statistik, tabell 440, lagféringsbeslut efter huvudpaféljd och den lagférda personens
alder, 2018.

77 Se 27 kap. 1 § BrB.

8 Se 27 kap. 3-4 88 BrB.

7 Se 27 kap.28,2a8och5 8§ BrB.

80 Se 28 kap. 1 § BrB.

81 Se 28 kap. 5 § BrB.

82 Se 28 kap. 4 § och 5 § andra stycket BrB.

83Se 28 kap.28,2a8,380ch6h§BrB.

84 Se 26 kap. 16 § BrB.
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Kontraktsvard

Skyddstillsyn med sérskild behandlingsplan (sa kallad kontraktsvard) kan bli
aktuellt for den som har nagon typ av beroende, till exempel av alkohol eller
narkotika. Det maste ocksa finnas ett samband mellan brottet och missbruket
eller beroendet. Den tilltalade maste ocksa forklara sig villig att ga igenom
lamplig behandling.®

Samhdallstjanst

Samhallstjanst ar en pafoljd som innebar att den som domts for ett brott far
utféra oavlonat arbete. Samhallstjanst utdoms i kombination med villkorlig
dom eller skyddstillsyn och férutsattningen ar att den tilltalade forklarat sig
villig att utfora sddant arbete.®®

FGngelse

Fangelse kan domas ut pa viss till eller livstid. Fangelse pa viss tid far inte
understiga 14 dagar.®’ For brott som ndgon har begétt innan hen fyllt 18 ar
far domstol déma till fangelse endast om det finns synnerliga sk&l.® | dessa
fall ska domstolen i forsta hand bestamma paféljden till sluten ungdoms-
vard.®8°

Kriminalvarden ansvarar for att anstaltsorganisationen &r utformad sa att
den dels tillgodoser olika behov av évervakning och kontroll, dels tillgodoser
de intagnas behov av sysselsattning samt framjar en &ndamalsenlig planering
av de intagnas frigivning.*

85 Se 30 kap. 9 § andra stycket 3 och 28 kap. 6 b § BrB.

8 Se 27 kap. 2 a § och 28 kap. 2 a § BrB.

87 Se 26 kap. 1 § BrB.

8 Se 30 kap. 5 § BrB.

89 Se 32 kap. 5 § BrB.

9 Se 3 § forordning (2007:1172) med instruktion for Kriminalvarden.
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Resultat

I de kommande tre resultatkapitlen presenteras empiri fran fyra olika datain-
samlingar.

De tva forsta kapitlen ingar i delstudie 1. Det forsta kapitlet ar en register-
studie dar elva nationella register samkorts for alla barn och unga vuxna 15—
20 ar som lagfordes for narkotikabrott under 2017. | det efterfoljande kapitlet
presenteras en aktstudie som ar en fordjupning kring socialtjanstens roll och
insatser for att fanga upp barn i aldrarna 15-17 ar som lagfordes for narkoti-
kabrott. Urvalet av akter ar baserat pa unga fran registerstudien. Delstudiens
olika fragestallningar presenteras i anslutning till de olika resultatdelarna.

Det sista kapitlet ar delstudie 2. Forst ssmmanfattas resultat fran delstudi-
ens forsta fas. Ar 2019 genomférdes en kartldggning av samverkansformer
som bidrar till att uppméarksamma barn och unga vuxna aldrarna 15-20 ar
som anvant narkotika. Av kartlaggningen framkom att en central aktor ar de
sa kallade Mariamottagningarna (Mini-Maria) eller liknande lokala varianter
som ofta ansvarar for innehallet i de paverkansprogram som erbjuds barn
som lagforts for narkotikabrott. Andra fasen i delstudie tva ar ett larande ex-
empel som beskriver Mariamottagningar och deras arbetssitt for att fanga
upp unga med begynnande substansbruksproblem.
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Delstudie 1: Resultat frdn
registerstudien

Introduktion fill registerstudien

I registerstudien presenteras resultat fran elva nationella register som sam-
korts for att besvara fragestallningarna 1 och 5a (se bilaga 1). Redovisningen
av registerstudien ar indelad i tva storre avsnitt.

Det forsta avsnittet fokuserar huvudsakligen pa tiden fram till och med ur-
valsbrottet ar 2017. Forst beskrivs urvalsbrottet och darefter presenteras
brottsligheten utifran de fyra delgrupper som studiepopulationen delats in i.
Dérefter foljer ett avsnitt om vilka réttsliga reaktioner som studiepopulat-
ionen fick for urvalsbrottet. Det forsta avsnittet avslutas med en beskrivning
av studiepopulationens karaktéristika enligt fragestallning 1.

| det andra avsnittet Hur gick det sen? presentas resultat om aterfall i nya
brott (fragestallning 5a), psykisk ohalsa enligt ett antal diagnoser och lake-
medel samt dodsorsaker under uppféljningsperioden fram till ar 2020.

Fr&gestdliningar i registerstudien

1.  Vad karaktariserar individerna (kon, kriminalitet, ekonomi, psykisk
sjukdom/ohélsa, utbildning, fodelseland och familjebakgrund) i de tva
grupperna 15-17 ar respektive 18-20 ar som blir lagforda for brott mot
NSL?

5a. Ar det ndgon skillnad i aterfallsfrekvens i kriminalitet inom studiepopu-
lationen?

Studiepopulationen

Studiepopulationen bestér av samtliga 15—20-aringar som ar 2017 lagfordes™
for brott mot NSL, vilket omfattar 6 125 personer eller knappt 1 procent av
alla 15-20-aringar i befolkningen detta ar. Den Gvervagande majoriteten var
pojkar eller unga mén. Knappt 12 procent var flickor eller unga kvinnor.
Urvalsaret (2017) ar valt for att ge méjlighet till uppfoljning av fortsatt kri-
minalitet (lagféringar) och missbruk (vard for diagnoser relaterade till miss-
bruk). Uppféljningsperioden stracker sig fran den forsta lagféringen ar 2017
dar brott mot NSL ingar (urvalsbrottet) till och med utgangen av ar 2020.
Eftersom studien gjort ett nedslag 2017 betyder det att studiepopulationen
ar heterogen med avseende pa tidigare lagforingar. For att kunna synliggora
eventuella likheter och skillnader inom studiepopulationen som kan forklara
resultaten beskrivs studiepopulationen i fyra delgrupper: debutlagférda re-
spektive tidigare lagforda, med respektive utan andra typer av brott &n mot

9 Med lagféringsbeslut avses fallande dom i tingsrétten, godkant strafforelaggande och atalsunderlatelse. Se
www.bra.se
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NSL. I indelningen inkluderas bade den tidigare brottsligheten och urvals-
brottet.

Figur 2. Konceptuell modell

Urvalsbrottet dvs.
den forsta Lagféringar efter
|$ lagféringen ér D urvalsbrottet
2017 dar brott t.o.m. 2020
mot NSL ingick

Lagféringar innan
urvalsbrottet

Avgransning

Resultaten i detta avsnitt baseras pa uppgifter fran nationella register. Unge-
far 6 procent i studiepopulationen (motsvarande 363 personer) saknade giltigt
personnummer. Dessa ingar bara i de delar som ror lagféringen vid urvals-
brottet. | Gvriga delar ingar bara personer med giltigt personnummer (5 762
personer) eftersom detta krdvs for att knyta samman registeruppgifter och for
att kunna félja personer over tid. Uppfoljningen efter urvalsbrottet har ocksa
avgransats till folkbokforda personer. Personer som utvandrat eller avlidit
under uppféljningstiden har uteslutits ur studiepopulationen, eller foljts till
dess att de lamnat populationen. En mer detaljerad beskrivning av studiens
genomforande finns i bilaga 1.

Tvd delpopulationer — barn och unga vuxna

I redovisningen har studiepopulationen delats in i barn (15-17 ar) och unga
vuxna (18-20 ar). Uppdelningen har gjorts mot bakgrund av att bade pa-
foljdssystemet, halso- och sjukvardssystemet och socialtjanstens insatser och
organisation skiljer sig at med avseende pa alder (se avsnittet Pafljdssyste-
met for barn och unga). Barnpopulationen omfattade 2 017 personer, varav
258 flickor och 1 759 pojkar. Unga vuxna omfattade 4 108 personer, varav
457 kvinnor och 3 651 man. Andelen flickor respektive kvinnor var alltsa na-
got hdgre i den yngre aldersgruppen an i den éldre aldersgruppen, 13 procent
respektive 11 procent (tabell 1).

Tabell 1. Barn och unga vuxna lagférda fér brott mot NSL ar 2017

Barn (15-17 &r) och unga vuxna (18-20 ér) som lagfordes for brott mot NSL 2017, fordelat ef-
ter kon och d&lder. Antal respektive procent.

Barn Unga vuxna
Antal 15ar 16ar 17ar 15-17 ar 184r 194ar 20ar 18-20ar
Flickor/Kvinnor 39 97 122 258 146 159 152 457
Pojkar/Md&n 266 605 888 1759 1101 1220 1330 3651
Total 305 702 1010 2017 1247 1379 1482 4108
Barn Unga vuxna
Procent 15ar 16ar 17ar 15-17 ar 184r 19ar 20dar 18-20ar
Flickor/Kvinnor 13 14 12 13 12 12 10 11
Pojkar/Md&n 87 86 88 87 88 88 90 89
Summa 100 100 100 100 100 100 100 100
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Urvalsbrottet

Ringa narkotikabrott i nGstan samtliga fall

Brott mot NSL omfattar bland annat att olovligen 6verlata narkotika, fram-
stalla narkotika for missbruk, forvarva narkotika i Gverlatelsesyfte, anskaffa,
salja eller inneha narkotika, och graderas utifran brottets art i ringa narkoti-
kabrott, narkotikabrott av normalgraden, grovt narkotikabrott eller synnerli-
gen grovt narkotikabrott. ° Vid grov oaktsamhet kan man démas for vérds-
l6shet med narkotika.®® Merparten av NSL-brotten (urvalsbrottet) i
studiepopulationen var for det allra mesta av ringa grad, 97 procent bland
barn 15-17 ar och 93 procent bland unga vuxna 18-20 ar och avsag bruk el-
ler innehav for eget bruk (97 %) (se tabell B5, bilaga 4).%

En lagféring kan omfatta ett eller flera brott begangna vid samma eller
olika tidpunkter och det kan réra sig om flera narkotikabrott eller narkoti-
kabrott tillsammans med andra typer av brott.

I mer &n hélften av fallen omfattade lagféringen urvalsbrottet ensamt
(59 % bland barn och 54 % bland unga vuxna). | en knapp fjardedel av fallen
omfattade lagforingen tva brott och i ungefar en femtedel av fallen omfattade
lagforingen tre eller fler brott. FOr en liten grupp unga (1 % bland barn och
2 % bland unga vuxna) omfattade lagféringen tio eller fler brott (visas €j i ta-
bell). For 72 procent av 15-17-aringarna och 70 procent av 18-20-aringarna
ingick andra typer av brott &n NSL-brott i lagforingen (se tabell B5, bilaga
4).

Regionala skillnader

Omkring en fjardedel av samtliga 15-20-aringar som lagfordes 2017 var
folkbokforda i Stockholms lan, foljt av Vastra Gotaland (17 %) och Skane
(13 %), (visas €j i tabell). | forhallande till befolkningsstorleken i respektive
Ian (se figur B4, bilaga 4) var dock andelen lagfoérda hogst pa Gotland, bade
bland 15-17-aringar (906 per 100 000 invanare) och bland 18-20-aringar
(1 939 per 100 000 invanare). Bland 15-17-aringar foljdes Gotland av Vés-
terbottens, Stockholms och Sodermanlands lan, och bland 18-20-aringar av
Sddermanlands och Stockholms I&n. Sammantaget (riket) lagfordes 617 per
100 000 invanare (0,6 %) bland 15-17-aringar och 1 257 per 100 000 inva-
nare (eller 1,3 %) bland 18-20-aringar. | de lan som hade de hogsta ande-
larna lagforda for NSL-brott var andelen omkring tre ganger sa hog som i la-
nen med lagst andel.

Betydligt fler lagférda pojkar

Generellt &r andelen lagforda pojkar och unga mén betydligt hdgre an ande-
len lagforda flickor och unga kvinnor. De regionala moénstren skiljer sig dock
nagot at mellan konen. Bland 15-17-aringarna hade pojkar i Stockholms lan
den hogsta andelen lagférda jamfort med 6vriga 1an, medan flickor i Stock-
holms lan hade en jamforelsevis lag andel lagforda jamfort med 6vriga lan
(se figur B5A, bilaga 4). Andelen lagférda flickor var mer an tre ganger sa

92 Se 1-3 88 NSL.
%Se3a8LUL.
9 Se prop. 1992/93:142.
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hog pa Gotland som i Stockholms lan. Kronobergs lan hade den lagsta ande-
len NSL-lagforda pojkar och en genomsnittlig andel NSL-lagférda flickor.
Dalarna hade den lagsta andelen NSL-lagforda flickor i aldern15-17 ar.
Bland 18-20-aringar hade Dalarna den lagsta andelen NSL-lagforda unga
mé&n och unga kvinnor (se figur B5B, bilaga 4).

Debutanter och tidigare lagférda

Studiepopulationen &r som tidigare nd&mnts heterogen vad géller tidigare
brottslighet och kan béast beskrivas genom att delas in i fyra delgrupper: de-
butlagforda respektive tidigare lagférda, med respektive utan andra typer av
brott &n mot NSL.

Debutlagférda Tidigare lagférda

Endast NSL Urvalsbrottet omfattar férsta lag- Lagférd minst en géng tidigare.
féringen dittills. Denna lagféring Tidigare lagféringar och lagfé-
innehdll bara brott (ett eller flera)  ringen vid urvalsbrottet innehdll
mot NSL. bara brott (ett eller flera) mot

NSL.

Aven andra typer  Urvalsbrottet var den férsta lagfé-  Lagférd minst en géng tidigare.

av brott ringen dittills. Denna lagféring in- Tidigare lagféringar och/eller lag-
nehdll minst ett brott mot NSL féringen vid urvalsbrottet innehdll
(som huvudbrott eller bibrott) &ven andra typer av brott an
samt minst eft brott av annan typ  mot NSL.
&n mot NSL.

I figurerna nedan (figur 3A och 3B) har studiepopulationen delats in med av-
seende pa NSL-brott i bade urvalsbrottet och i tidigare lagforingar. | den
forsta kolumnen redovisas tidigare lagféringar med och utan brott mot NSL.
I den andra kolumnen har lagféringarna delats in vidare efter lagféringen vid
urvalsbrottet sa att det framgar om den omfattade andra brott &n mot NSL.
Procentsiffran inom parentes anger hur stor respektive grupp ar, med hansyn
bade till tidigare lagforingar och till lagforingen vid urvalsbrottet. Fargen pa
rutorna markerar den delgruppsindelning som anvands vid beskrivning av
studiepopulationens karaktaristika (enligt fragestallning 1) och uppfdljningen
tiden efter urvalsbrottet, bland annat aterfall i nya brott (fragestallning 5a).
Summan av andelarna inom parentes utgér andelen som ingar i respektive
delgrupp.

Den storsta delgruppen bland 15-17-aringar utgjordes av debutlagférda
med enbart NSL-brott (ljusbla ruta figur 3A: 51 %). Bland 18-20-aringarna
var den storsta delgruppen tidigare lagforda, dar dven andra brott &n mot
NSL hade férekommit (summan av de bruna rutorna figur 3B: 49 %).
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Figur 3A. Tidigare lagféringar med och utan brott mot NSL - 15-17 ar.

Barn (15-17 &r) som lagfordes for brott mot NSL 2017, férdelat efter férekomst av tidigare lag-
féringar och andra brottstyper &dn NSL. Endast personer med giltiga personnummer. Procent.

Aldrig fidigare lagférd
67%

Urvalsbrott: Endast NSL
77% (51%)

Urvalsbrott: Aven annat
23% (15%)

Tidigare lagférd:
Endast NSL
6%

Urvalsbrott: Endast NSL
70% (4%)

Alla 15-17 &r
(n=1847)

Urvalsbrott: Aven annat
30% (2%)

Tidigare lagférd:
Endast annat
19%

Urvalsbrott: Endast NSL
70% (13%)

Urvalsbrott: Aven annat
30% (6%)

Tidigare lagférd: Badde NSL

och annat
8%

Urvalsbrott: Endast NSL
63% (5%)

o o o

Urvalsbrott: Aven annat
37% (3%)
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Figur 3B. Tidigare lagféringar med och utan brott mot NSL — 18-20 ar.

Unga vuxna (18-20 &r) som lagfordes for brott mot NSL 2017, férdelat efter férekomst av tidi-
gare lagféringar och andra broftstyper dn NSL. Endast personer med giltiga personnummer.
Procent.

Urvalsbrott: Endast NSL
80% (33%)

Aldrig fidigare lagférd
Urvalsbrott: Aven annat
20% (8%)

Urvalsbrott: Endast NSL

- .. 75% (9%)
Tidigare lagford:
— Endast NSL
12% ..
Urvalsbrott: Aven annat
25% (3%)
Alla 18-20 &r
(n=3915)

Urvalsbrott: Endast NSL
66% (12%)

Tidigare lagford:
— Endast annat
18%

= o

Urvalsbrott: Aven annat
34% (6%)

Urvalsbrott: Endast NSL
57% (16%)

Tidigare lagférd: B&dde NSL
— och annat
28%

Urvalsbrott: Aven annat
43% (12%)

Majoriteten inte tidigare lagford for narkotikabroft

For tva tredjedelar (67 %) av 15-17-aringarna var urvalsbrottet deras forsta
lagforing dittills, det vill sdga deras debutlagféring (figur 3A). En tredjedel
hade lagforts tidigare,*® varav nagra (14 %) for narkotikabrott. Fér 86 procent
var urvalsbrottet alltsa deras forsta NSL-brott.

For 42 procent av 18-20-aringarna var urvalsbrottet deras debutlagforing
(figur 3B). Majoriteten hade alltsa lagforts tidigare (58 %), varav det for 40
procent inkluderat narkotikabrott. D&rmed var urvalsbrottet det forsta NSL-
brottet for 60 procent av 18-20-aringarna.

Bland debutlagférda omfattade lagféringen oftast endast NSL-brott, bade
bland 15-17-aringar och bland 18-20-aringar (77 % respektive 80 %). Ingen
annan brottslighet ingick alltsa i lagféringen vid urvalsbrottet.

Bland de tidigare lagforda var forhallandet omvant, det vill sdga andra ty-
per av brott hade oftast forekommit i den aktuella lagforingen eller i tidigare
lagféringar (bruna rutor i figuren). Da andra typer av brott var huvudbrott,
det vill séga var av allvarligare art an det aktuella NSL-brottet, rorde det sig

9 Observera att d&ven 15-aringar kan vara lagforda fore urvalsbrottet (det forsta NSL-brottet & 2017), antingen om de
lagférdes ar 2016, da de var 15 ar, eller om de lagférdes for andra brott &n mot NSL &r 2017.
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framst om brott som finns beskrivna i brottsbalken, dar stéld, ran och till-
grepp var vanligast, foljt av brott mot liv och hélsa. For unga vuxna 18-20 ar
var aven trafikbrott relativt vanliga.

Fler flickor och unga kvinnor bland de debutlagférda
I den yngre aldersgruppen var debutlagforingar vanligare bland flickorna (74
%) &n bland pojkarna (65%), se tabell B6A, bilaga 4. Skillnaden mellan ko-

nen var mindre i den éldre aldersgruppen, drygt halften av de unga kvinnorna

(53 procent) jamfoért med 40 procent av de unga mannen (se tabell B6B, bi-
laga 4). Bland flickor och unga kvinnor (66 % respektive 56 %) omfattade
lagforingarna enbart narkotikabrott jamfort med pojkarna och de unga man-
nen (54 % respektive 41 %).

Rattsliga reaktioner

De yngre fé&r oftast réttslig reaktion med vérdinsats

Majoriteten (68 %) av barnen 15-17 ar fick en rattslig reaktion med vardin-
sats (tabell 2). Straffvarning eller boter var de vanligaste réttsliga reaktion-
erna for barn 15-17 ar som lagfordes for narkotikabrott ar 2017 (33 % re-
spektive 32 %). Drygt en fjardedel domdes till ungdomsvard (27 %), medan
ungdomstjanst forekom mer séllan (7 %). En mindre andel av 15-17-aring-
arna domdes till andra paféljder, dar aven vardinsats kan inga. Gruppen 6v-
riga paféljder (drygt 1 %) inkluderar sluten ungdomsvard, villkorlig dom,
skyddstillsyn, samhallstjanst och fangelse (se tabell B7A, bilaga 4). Samtliga
dessa paféljder utdoms av domstol.

Tabell 2. Rattsliga reaktioner med respektive utan vardinsats — barn

Rattsliga reaktioner bland barn (15-17 ar) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen
(NSL) 2017 (urvalsbrottet), férdelat efter &lder. Procent.

Barn 15 ar 16 ar 17 ar 15-17 ar
Utan vardinsats

Strafféreldggande: Bot 16 15 18 17
Domslut: Bot 10 14 18 15
Med vdrdinsats

Straffvarning 45 33 30 33
Ungdomsvérd 26 30 26 27
Ungdomstjanst 4 7 8 7
Ovrigt 0 1 1 1
Summa 100 100 100 100
Antal (n) 305 702 1010 2017

Ungdomsvard vanligaste pdféliden ndr andra brott ingick
Bland de 15-17-aringar som lagforts tidigare for brott mot NSL (figur 4: Ti-
digare lagforda, Endast NSL) var ungdomsvard vanligare jamfort med de
som debutlagférdes med enbart NSL-brott (Debutlagférda, Endast NSL), 33
procent jamfort med 13 procent. Ungdomsvard var dock vanligast bland de-
butlagforda med dven annan brottslighet &n brott mot enbart NSL (47 %).
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Att ungdomsvard inte var lika vanligt bland tidigare lagférda med annan
brottslighet &n mot NSL, som det var bland debutlagférda med annan brotts-
lighet, beror pa att den lagforing som omfattar urvalsbrottet ibland enbart
géllde brott mot NSL. Nér debutlagférda och tidigare lagférda jamfors med
avseende pa huruvida urvalsbrottet var ett huvudbrott eller bibrott var ung-
domsvard nagot vanligare bland tidigare lagforda &n bland debutlagférda, 57
procent jamfort med 53 procent (figur B6, bilaga 4).

Straffvarning var den vanligaste rattsliga reaktionen for 15-17-aringar som
debutlagfordes for enbart narkotikabrott (45 %), se figur 4. Nast vanligast var
botesstraff (39 %) och ungdomsvard (13 %). Ett fatal fick pafoljden ung-
domstjanst (2 %). For de 15-17-aringar som debutlagfordes, och dar aven
andra brott an enbart mot NSL ingick i lagféringen, var ungdomsvard (47 %)
och ungdomstjéanst (20 %) de vanligaste pafoljderna. Knappt en femtedel fick
boter (19 %) och en dryg tiondel fick straffvarning (11 %).

Figur 4. Ratisliga reaktioner for 15-17-aringar

Andel som fatt olika réttsliga reaktioner* férdelat efter brottsgrupper. Barn (15-17 &)
lagférda fér brott mot NSL &r 2017.

Procent

Endast NSL Aven annat Endast NSL Aven annat

Debutlagférda Tidigare lagférda
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* AUL: LUL [RB]) - Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken. SFL/DSL:
Bot—Strafféreléggande/Domslut boter. DSL: UGT: Domslut ungdomstj@nst.
DSL: UGV: Domslut ungdomswvard.

Straffvarning vanligare for flickor an for pojkar

Straffvarning eller boter var den dominerande réttsliga reaktionen for 15-17-
aringar nar narkotikabrott var huvudbrott. Bland pojkar var dessa ungefar
lika vanliga, straffvarning i knappt 38 procent av fallen och béter i drygt 38
procent av fallen. Bland flickor var straffvarning vanligare an boter, 54 pro-
cent jamfort med 30 procent (se figur B7, bilaga 4). Aven nir man jamforde
15-17-aringar som enbart lagforts for ringa narkotikabrott, och tog hansyn
till olika bakgrundsfaktorer, fick flickor oftare &n pojkar réttsliga reaktioner
med vardinsats (se tabell B8, bilaga 4).

Nar NSL-brottet var ett bibrott i lagféringen var ungdomsvard den vanlig-
aste pafoljden bland 15-17-aringar, i 53 procent av fallen bland pojkar och i
62 procent av fallen bland flickor. Ungdomstjanst var en vanligare pafoljd
bland pojkar an bland flickor, 23 procent jamfért med 11 procent (se figur
B7, bilaga 4).
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Unga vuxna fick ofta boter

Generellt &r botesstraff den vanligaste réattsliga reaktionen for unga vuxna
som lagfors for narkotikabrott (tabell 3). Tre fjardedelar av de unga vuxna
18-20 ar fick bater, lika ofta genom strafforelaggande (37 %) som genom
domslut (37 %). De vanligaste rattsliga reaktionerna darefter var atalsunder-
latelse (7 %), skyddstillsyn (7 %), fangelse (5 %) och villkorlig dom (3 %).
Gruppen ovriga pafoljder (3 %) inkluderar ungdomsvard, ungdomstjénst, slu-
ten ungdomsvard och rattspsykiatrisk vard (se tabell B7B, bilaga 4). Samtliga
dessa paféljder utdéms av domstol.

Tabell 3. Rattsliga reaktioner med resp. utan vardinsats — unga vuxna

Rattsliga reaktioner bland unga vuxna (18-20 ér) som lagférdes for brott mot narkoftikastraff-
lagen (NSL) 2017 (urvalsbrottet), fordelat efter dlder. Procent.

Unga vuxna 18 ar 19 ar 20 ar 18-20 ar
Utan vardinsats

StrafférelGdggande: Bot 40 38 35 38
Domislut: Bot 31 40 40 37
Med vardinsats

Atalsunderi&telse 10 6 6 7
Skyddistillsyn 5 8 9 7
Fangelse 3 4 7 5
Villkorlig dom 2 4 4 3
Ovrigt 9 1 0 3
Summa 100 100 100 100
Antal (n) 1247 1379 1482 4108

B&ter dominerar oavsett tidigare lagféring

Bland unga vuxna 18-20 ar som debutlagfordes for enbart NSL-brott var bo-
tesstraff den huvudsakliga rattsliga reaktionen (90 %), varav majoriteten gavs
som strafforelaggande (54 %). Detsamma géllde dem som var tidigare lag-
forda for enbart NSL-brott, 86 procent fick botesstraff varav 47 procent var
strafforeldggande (figur 5).

Andra réttsliga reaktioner &n boter férekom framst bland dem som lagfor-
des eller var lagforda for andra brott &n mot NSL. Bland debutlagférda med
andra brott hade 10 procent fatt villkorlig dom, 8 procent fatt fangelse och 7
procent fatt skyddstillsyn. Bland tidigare lagforda, dar andra brott hade fore-
kommit, hade 13 procent fatt skyddstillsyn, 8 procent fatt fangelse och 3 pro-
cent fatt villkorlig dom (figur 5).
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Figur 5. Ratisliga reaktioner for 18-20-aringar

Andel som fatt olika réittsliga reaktioner* férdelat efter brottsgrupper. Unga vuxna (18-
20 &r) lagférda fér brottmot NSL &r 2017.
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* AUL: LUL [RB]) - Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken. SFL: Bot
—Strafféreléiggande bdter. DSL: Bot —Domslut béter. DSL: VID — Villkorlig dom.
DSL: SKT — Skyddstillsyn. DSL:FA - Fangelse.

Andra rattsliga reaktioner Gn bdter ovanligt bland unga
kvinnor

Bdter var, som namnts ovan, den i sérklass vanligaste réttsliga reaktionen for
unga vuxna 18-20 ar som enbart domts for narkotikabrott. Béter var nagot
vanligare bland unga kvinnor &n bland unga mén. Nar NSL-brottet var hu-
vudbrott fick 88 procent av de unga kvinnorna boter jamfort med 81 procent
av de unga mannen (se figur B9, bilaga 4). Den nast vanligaste var atalsun-
derlatelse, vilket 8 procent av de unga mannen fick och 7 procent av de unga
kvinnorna. Unga man fick nagot oftare an kvinnor andra pafoljder dn dessa,
som skyddstillsyn (4 % jamfort med 1 %), villkorlig dom (2 % jamfort med
1 %) eller fangelse (2 % jamfort med 1 %). Eftersom férekomsten av andra
rattsliga reaktioner an béter och atalsunderlatelse var sa ovanliga bland unga
kvinnor ror det sig om en relativt liten grupp till antalet, sammantaget 39 av
totalt 457, som lagfordes for brott mot NSL ar 2017.

Aven da NSL-brottet var bibrott var boter (strafférelaggande eller dom-
slut) vanligare bland unga kvinnor &n bland unga mén, 53 procent jamfort
med 42 procent (se figur B9, bilaga 4). Nast efter boter var skyddstillsyn den
vanligaste pafoljden bland dem som hade ett annat huvudbrott an brott mot
NSL. En dryg femtedel av gruppen unga kvinnor (24 %) och gruppen unga
man (22 %) tilldémdes skyddstillsyn. Fangelse var betydligt vanligare bland
unga man an bland unga kvinnor, 19 procent jamfort med 2 procent.

Flera riskfaktorer kdnnetecknande for
gruppen

Mdanga saknade gymnasiebehérighet
Bland 15-17-aringarna hade 48 procent gymnasiebehdrighet (tabell B9, bi-
laga 4). Bland 18-20-aringarna var andelen lite hogre, 55 procent (tabell
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B11, bilaga 4). Andelen som hade gymnasiebehdrighet var hdgre bland dem
som lagforts endast for NSL-brott, bade bland debutlagférda och tidigare lag-
forda. Bland 15-17-aringarna skilde det cirka 15 procentenheter mellan grup-
perna. Exempelvis hade 54 procent av de debutlagférda med enbart NSL-
brott gymnasiebehorighet jamfort med 39 procent av dem for vilka andra
brott ingatt i lagféringen.

Andelen med gymnasiebehdrighet var lika hég bland pojkar som bland
flickor, 48 procent. De med enbart brott mot NSL hade hogre andel behériga
till gymnasiet 4n de som ocksa begatt andra typer av brott. Bland 18-20-
aringar hade unga kvinnor nagot en hégre andel med gymnasiebehdrighet an
unga man, 60 procent jamfort med 55 procent.

H&g andel fatt vard fér psykiatriska eller neuropsykiatriska
fillstand

Jamfort med Gvriga jamnariga hade en hogre andel i studiepopulationen haft
kontakt med halso- och sjukvarden for bedémning och behandling av psy-
kiska sjukdomstillstand, for neuropsykiatriska tillstand och for lakemedelsbe-
handling, det géllde sarskilt for flickorna och de unga kvinnorna (se &ven fi-
gur 17 och 18 i avsnittet Psykiatriska diagnoser och lakemedel
sammantaget).

Drygt en femtedel av flickorna och en tredjedel av de unga kvinnorna
hade, innan de lagfordes for ndgot narkotikabrott, haft en vardkontakt relate-
rat till angestproblem. Var tionde flicka och var femte ung kvinna hade haft
en vardkontakt for depression (tabell B13, bilaga 4). Bland pojkar och unga
mén var andelen betydligt lagre. Drygt 3 procent av pojkarna och omkring 4
procent av de unga mannen hade haft en vardkontakt till foljd av depression,
och for en nagot hogre andel var vardkontakten relaterad till angestproblem,
(4 % av pojkarna och 6 % av de unga méannen).

Neuropsykiatriska tillstand var betydligt vanligare i studiepopulationen an
bland jamnariga i 6vriga befolkningen, sarskilt bland flickor och unga kvin-
nor. Omkring 35 procent av flickorna i aldersgruppen 15-17 ar och drygt 30
procent av de unga kvinnorna 18-20 ar hade, innan de for forsta gangen lag-
fordes for narkotikabrott, haft en vardkontakt relaterat till adhd. Motsvarande
andel var omkring 20 procent av pojkarna liksom av de unga mannen. (tabell
B13, bilaga 4).

Andelen som anvande adhd-lakemedel var hogst bland bade flickor och
pojkar i aldrarna 15-17 ar som var tidigare lagforda (fore vart urvalsbrott) for
andra brott utéver narkotikabrott. | den gruppen (unga 15-17 ar) hade om-
kring 30 procent av flickorna och 20 procent av pojkarna hamtat ut adhd-1a-
kemedel under 2017. Det innebar att deras anvandning da var flerfaldigt
hogre an bland jamnariga i 6vriga befolkningen (se tabell B14B och B15B,
bilaga 4 samt figur 19 och 20 i avsnittet Adhd-lakemedel minskade medan
annan psykofarmaka okade med stigande alder).
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H6g andel hade tidigare vardkontakt fér alkohol- eller
narkotikaproblem

En stor andel i studiepopulationen, jamfort med jamnariga i befolkningen,
hade haft en vardkontakt inom hélso-och sjukvarden (slutenvard eller specia-
liserad 6ppenvard) med en alkohol- eller narkotikarelaterad diagnos (se dven
avsnittet Tiden fore och efter urvalsbrottet).

En dryg tiondel av flickorna och de unga kvinnorna (9 % respektive 16 %)
hade haft en vardkontakt med halso- och sjukvarden relaterat till narkotika-
problem och en nagot lagre andel for alkoholproblem (8 % respektive 13 %)
innan de for allra forsta gangen lagfordes for narkotikabrott. Bland pojkarna
och de unga mannen hade 6 respektive 7 procent haft vardkontakt for narko-
tikarelaterade problem och 2 respektive 5 procent for alkoholproblem (se ta-
bell B13, bilaga 4).

Placerade i samhdllsvard fére tondren

Andelen som varit placerad i heldygnsvard av socialtjansten enligt SoL eller
LVU fore tonaren (0-12 ar) var hogre bland dem som begatt andra brott &n
brott mot enbart NSL (se tabell B9 och B11, bilaga 4). Bade i den yngre och i
den aldre aldersgruppen tidigare lagférda, som begatt andra brott an brott
mot NSL, hade drygt 10 procent varit placerade i heldygnsvard fére 13 ars
alder. | dessa grupper var ocksa andelen, vars modrar haft l[angvarigt forsorj-
ningsstdd under deras uppvaxt, som hogst.

Bland flickor och unga kvinnor var det nagot vanligare att ha varit hel-
dygnsplacerad fore tonaren (0-12 ar) an det var bland pojkar och unga man
(se tabell BIOA-B och B12A-B, bilaga 4). HOgst var andelen bland unga
kvinnor som var tidigare lagforda och som enbart begatt brott mot NSL. Av
dem hade 15 procent varit placerade fore tonaren. Bland unga mén som de-
butlagforts med enbart NSL-brott hade 4 procent varit placerade fore tonaren.

Var tionde frédn familjer med Idngvarigt férsériningsstéd
Sammantaget i hela studiepopulationen hade ungefér var tionde individ

(12 % bland 15-17-aringar och 10 % bland 18-20-aringar) modrar som haft
langvarigt forsorjningsstod under deras uppvéxt (12-14 ar) (se tabell B9 och
B11, bilaga 4). Flickor och unga kvinnor kom nagot oftare an pojkar och
unga man fran hem med langvarigt forsérjningsstod under uppvaxten (12-14
ar) (se tabell B10A-B och B12A-B, bilaga 4).

Féraldrars lagféringar

Cirka 12 procent av hela studiepopulationen hade fader som nagon gang
domts till fangelse (se tabell B9 och B11, bilaga 4). Knappt 35 procent av fa-
derna och 14 procent av mddrarna hade fatt nagon réattslig reaktion inklusive
boter. | totalsiffran 12 procent ingar dock aven de for vilka det saknas uppgift
om far och/eller mor, vilket gor att andelen underskattas nagot. Generellt var
antalet rattsliga reaktioner bland foréldrarna hogre i grupperna barn/unga
som var tidigare lagférda och dar andra brott &n enbart brott mot NSL ingick.
Monstret var dock inte helt entydigt.
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Svensk bakgrund vanligare bland flickor och unga kvinnor
an bland pojkar och unga man

Merparten av studiepopulationen var fédd och uppvuxen i Sverige, 78 pro-
cent av 15-17 aringarna och 76 procent av 18-20 aringarna (se tabell B9 och
B11, bilaga 4). Motsvarande andel bland jamnariga i dvriga befolkningen var
83 procent respektive 80 procent (visas ej i tabell). Utlandsk bakgrund, det
vill sdga att bada foraldrarna var fodda utomlands, hade 37 procent av 15-17-
aringarna och 40 procent av 18-20-aringarna. Av dessa barn och unga var
omkring tva femtedelar sjélva fodda i Sverige.

Det syns dock en skillnad mellan kénen i var studiepopulation, dar fler
flickor och unga kvinnor hade svensk bakgrund jamfort med pojkarna och de
unga mannen. Bland 15-17-aringarna hade 60 procent av pojkarna svensk
bakgrund jamfort med 80 procent av flickorna. Skillnaden var nagot storre
bland 18-20-aringarna, dér 57 procent av de unga mannen hade svensk bak-
grund jamfért med 80 procent av de unga kvinnorna (se tabell B10A-B och
B12A-B, bilaga 4).

Utlandsk bakgrund var nagot vanligare i de grupper dar andra brott an
brott mot NSL hade forekommit. Skillnaden var storst bland tidigare lagférda
18-20-aringar, dér 26 procent av dem som enbart begatt NSL-brott hade ut-
landsk bakgrund jamfort med 46 procent av dem som dven hade begatt andra
brott.

Hur gick det sen

| detta avsnitt presenteras forst resultat for aterfall i brott separat for de bada
aldersgrupperna barn respektive unga vuxna, uppdelat i de fyra delgrupperna.
Dar presenteras aterfall i nya brott, hur manga nya brott som begicks, tid
fram till nya brott, konsskillnader och slutligen aterfall relaterat till vissa dia-
gnoser. Darefter foljer resultat fran en multivariat analys om aterfallsrisker.
Avsnittet avslutas med resultat av en uppféljning 6ver tid av barns och unga
vuxnas psykiska ohalsa utifran matten narkotikarelaterade och psyKkiatriska
diagnoser och lakemedelsanvéandning. Sist anges dédsorsaker.

En majoritet av barnen lagférdes for nya
narkotikabrott

Majoriteten av 15-17-aringarna (70 %) hade lagforts for nya brott efter ur-
valsbrottet 2017. Aterfallsfrekvensen skilde sig dock mellan delgrupperna. |
figuren nedan (figur 6) har delgrupperna delats in efter lagforingar som skett
efter urvalsbrottet till och med ar 2020. Procentsiffran inom parentes anger
hur stor andel som tillhor respektive delgrupp och har en viss kombination av
lagféringar efter urvalsbrottet. Sammanlagt summerar alltsa procentsiffrorna
inom parentes till 100 procent.

Bland de debutlagforda 15-17-aringarna med enbart NSL-brott hade 53
procent lagforts for nya NSL-brott. Bland de debutlagférda, dar ocksa andra
brott ingick, hade 68 procent lagforts for nya NSL-brott. Bland de tidigare
lagforda, som lagforts for enbart NSL-brott, hade 62 procent lagforts for nya
NSL-brott. Bland tidigare lagforda, dar ocksa andra brott forekommit, hade
71 procent lagforts for nya NSL-brott.
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Strax under hélften av barnen (42 %) hade endast lagforingar for narkoti-
kabrott nar alla lagforingar fram till 2020 inkluderades.

En fjardedel (20 % + 4 %) av alla 15-17-aringar som lagfordes for brott
mot NSL ar 2017 hade inte lagforts vare sig fore eller efter detta enda debut-
brott (figur 6).

Figur 6. Lagforingar fére och efter urvalsbrottet - 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 férdelat efter lag-
féringsgrupp (lagféringar t.0.m. urvalsbrottet 2017) och lagféringar efter urvalsbrottet t.0.m.
2020. Endast personer som var folkbokférda i Sverige 2020 med giltiga personnummer ingdar.
Procent.

— Ej lagford efter 39% (20%)

Debutlagférd 2017, Lagfoérd end NSL 38% (19%)

— endast NSL -1
52%

— Lagférd end annat 8% (4%)

— Lagférd béde NSL & annat 15% (8%)

— Ej lagford efter 23% (4%)

Lagférd end NSL 42% (6%)

Debutlagférd 2017,
— aven annat -
15%

— Lagférd end annat 10% (1%)

— Lagférd bade NSL & annat 26% (4%)

Alla 15-17 &r ||
(n=1808)

— Ej lagford efter 25% (1%)

Tidigare lagférd, — Lagférd end NSL 46% (2%)

- endast NSL —
4% B Lagférd end annat 13% (1%)

— Lagférd bade NSL & annat 16% (1%)

— Ej lagférd efter 19% (6%)

— Lagférd end NSL 42% (12%)

Tidigare lagférd,
— daven annat —
29%

— Lagférd end annat 9% (3%)

— Lagférd bade NSL & annat 29% (8%)

Tva tredjedelar av de debutlagférda flickorna med enbart
NSL-brott hade inte begdtt ndgra nya narkotikabrott
Andelen som inte hade begatt nagra nya narkotikabrott efter urvalsbrottet var
38 procent, jamfort med 31 procent som inte begatt nagra nya brott éverhu-
vudtaget (summan av de gréna rutorna i figur 6). Det var betydligt vanligare
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att kvinnor &n att man inte hade begatt nya narkotikabrott, 59 procent respek-
tive 35 procent. Bland de debutlagférda kvinnorna som enbart begatt narkoti-
kabrott hade tva tredjedelar (67 %) inte begatt nya narkotikabrott. Motsva-
rande andel bland ménnen var 43 procent (figur 7).

Figur 7. Ej lagférd for nagot nytt NSL-broft efter urvalsbroftet - 15-17 ar
Andel som inte lagférts fér ndgot nytt brottmot NSL efter urvalsbrottet (t.o.m. ar2020)
férdelat efter delgrupp. Kvinnor och mén som wvar 15-17 ér vid urvalsbrottet. Personer med
giltigt personnummer.
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Lagst andel nya lagféringar bland debutlagférda flickor
Totalt sett aterfoll 50 procent av flickorna och 73 procent av pojkarna i nya
brott fram till och med ar 2020. Flickorna aterfoll i brott i lagre grad i alla
fyra delgrupper (figur 8). Lagst andel flickor och pojkar som aterfoll fanns i
gruppen debutlagférda for endast narkotikabrott dar 40 procent av flickorna
och 65 procent av pojkarna aterfoll. Andelen aterfall i narkotikabrott varie-
rade mellan 40 och 46 procent for sex av de atta grupperna (kon kombinerat
med delgrupper). Lagst andel som aterfoll i nya narkotikabrott fanns i de
bada delgrupperna med debutlagforda flickor, 25 respektive 26 procent. Poj-
kar uppvisade i alla delgrupper en hogre andel som aterfoll i bade narkoti-
kabrott och i andra typer av brott. Daremot aterfoll flickor, férutom de som
var debutlagforda for endast narkotikabrott, i storre omfattning i andra brott
typerna av brott.
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Figur 8. Lagforingar efter urvalsbrotftet - 15-17 ar

Andel som lagférts for brott mot NSL och/eller andra brott efterurvalsbrottet t.o.m. 2020
fordelat efter kén och delgrupp. Barn (15-17 ar) lagférda fér brott mot NSL &r 2017.
Folkbokférda personer med giltigt personnummer &r 2020.
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Barn som lagfdrts fér nya narkotikabrott hade ofta lagférts
mer dn en gdang efter urvalsbrottet

Majoriteten av de barn som hade lagforts for nya narkotikabrott hade lagforts
mer an en gang till och med &r 2020 (figur 9). Det géller aven nar andra typer
av brott inkluderas (figur B10, bilaga 4). Delgrupperna som aven lagforts for
andra brott an narkotikabrott (t.0.m. urvalsbrottet) hade oftare lagforts flera
ganger (fyra eller fler) an dem som bara lagforts for narkotikabrott.

Figur 9. Antal nya NSL-brott efter urvalsbrottet - 15-17-daringar
Andel som lagférts for nya NSL-brott efter urvalsbrottet t.o.m. 2020, férdelat efter
delgrupp och antal nya lagféringar dér brott mot NSL ingick. Barn (15-17 &r) som
lagférdes fér brott mot NSL &r 2017. Personer med giltigt personnummer &r 2020.
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Drygt en femtedel (21 %) av 15-17-aringarna hade lagforts for brott mot
NSL minst tre ganger efter urvalsbrottet. Nar ocksa andra typer av brott in-
kluderades i uppfoljningen kade andelen som hade lagforts minst tre ganger
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efter urvalsbrottet till 29 procent. Det var framfor allt i gruppen tidigare lag-
forda med andra brott &n NSL-brott som andelen med fyra eller fler nya lag-
foringar for narkotikabrott var hdg (figur 9).

Halften av pojkarna med blandad brottslighet hade
lagférts fér nya narkotikabrott inom 18 manader

I figur 10 visas hur stor andel som hade lagforts for nytt narkotikabrott efter
urvalsbrottet och till och med ar 2020. Uppféljningstiden var som langst nas-
tan fyra ar for dem vars urvalsbrott lagfordes i borjan av ar 2017.

Som framgar av figuren var andelen som begatt nya narkotikabrott hogst
bland méan som hade begatt andra brott an enbart narkotikabrott, och allra
hogst var andelen bland de tidigare lagférda med andra brott. Redan inom 18
manader hade hélften aterigen lagforts for narkotikabrott och vid uppfélj-
ningstidens slut hade mer &n tre fjardedelar (77 %) lagforts for nytt narkoti-
kabrott. Bland de debutlagférda mannen som lagforts for enbart narkoti-
kabrott hade en femtedel lagforts for nytt narkotikabrott inom ett ar. Vid
uppféljningstidens slut hade andelen som lagforts for nya narkotikabrott natt
upp till 60 procent.

Som redan visats var andelen som begatt nya narkotikabrott lagre bland
kvinnor, men eftersom grupperna var ganska sma till antalet ar siffrorna mer
osdkra. Gruppen tidigare lagforda for enbart narkotikabrott omfattade férre
an 20 personer och redovisas inte i figuren.

Figur 10. Lagfoérd for nytt NSL-brott efter tid sedan urvalsbrottet - 15-17 ar
Andel som lagférts fér nytt NSL-brott efter urvalsbrottet (t.o.m. ar2020) férdelat efter
delgrupp och tid sedan urvalsbrottet. Kvinnor och mén som var 15-17 ar vid urvalsbrottet.
Personer med giltigt personnummer.
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Var tredje ung vuxen lagfordes for nya brott

Majoriteten av 18—20-aringarna (65 %) hade lagforts for nya brott efter ur-
valsbrottet 2017. En liknande gradient som for 15-17-aringarna finns bland
18-20-arigarna (figur 11).

Figur 11. Lagféringar fére och efter urvalsbrottet — 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 dar) som lagférdes fér brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 fordelat
efter lagféringsgrupp (lagféringar t.0.m. urvalsbrottet 2017) och lagféringar efter urvalsbrot-
fet t.o.m. 2020. Endast personer som var folkbokférda i Sverige 2020 med giltiga personnum-
mer ingdr. Procent.
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— Lagférd bade NSL & annat 14% (1%)

— Ej lagford efter 21% (10%)

Tidigare lagférd, — Lagférd end NSL 39% (19%)

— &ven annat -
49%

— Lagférd end annat 8% (4%)

— Lagférd bade NSL & annat 33% (16%)

Bland debutlagférda med enbart NSL-brott hade 41 procent lagforts for nya
NSL-brott. Bland debutlagférda dar aven andra brott ingick hade 53 procent
lagfort for nya NSL-brott. Bland tidigare lagforda som lagforts for endast
NSL-brott hade 59 procent lagforts for nya NSL-brott. Bland tidigare lag-
forda, dar &ven andra brott férekommit, hade 72 procent lagfort for nya NSL-
brott.
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Ungefar en tredjedel av de unga vuxna (35 %) hade lagféringar endast for
narkotikabrott nér alla lagféringar fram till 2020 inkluderades.

Var femte (18 % + 3 %) av alla 18-20-aringar som lagférdes for brott mot
NSL ar 2017 hade inte lagforts vare sig fore eller efter detta enda debutbrott
(figur 11).

Omkring hélften av de debutlagférda mdnnen hade inte
begdtt ndgra nya narkotikabrott

Andelen som inte hade begatt nagra nya narkotikabrott efter urvalsbrottet var
hogre an andelen som inte begatt nagra nya brott dverhuvudtaget, 42 procent
jamfort med 35 procent (summan av siffrorna i de grona rutorna i figur 11).
Liksom for flickorna jamfort med pojkarna, var det var vanligare att kvinnor
inte begatt nya narkotikabrott an att méan inte hade gjort det, 58 procent jam-
fort med 40 procent. Bland de debutlagférda kvinnorna, som enbart begatt
narkotikabrott, hade 71 procent inte begatt nya narkotikabrott. Motsvarande
andel bland mé&nnen var 58 procent (figur 12).

Figur 12. Ej lagford for nagot nytt NSL-brott efter urvalsbrottet — 18-20 ar
Andel som inte lagférts fér ndgot nytt brott mot NSL efter urvalsbrottet (t.o0.m. ér 2020)
férdelat efter delgrupp. Kvinnor och mén som wvar 18-20 ar vid urvalsbrottet. Personer med
giltigt personnummer.
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Lagst andel nya lagféringar bland debutlagférda kvinnor
Totalt sett aterfoll 51 procent av kvinnorna och 67 procent av mannen i nya
brott fram till och med ar 2020. Flickorna aterfoll i brott i lagre grad i tre av
fyra delgrupper (figur 13). I delgruppen tidigare lagford for endast narkoti-
kabrott aterfoll kvinnor med en procentenhet mer @&n mannen. Liksom for 15—
17 aringarna aterfoll delgruppen kvinnor som var debutlagférda for endast
narkotikabrott i minst omfattning. | bada grupperna tidigare lagforda aterfoll
kvinnorna och ménnen i liknande omfattning i nya narkotikabrott, med en
variation pa 39 till 45 procents aterfall. For bade kvinnor och man i alla fyra
delgrupperna var andelarna laga for dem som aterfoll i endast andra brott an
narkotikabrott, med en variation pa 3 till 8 procent.
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Figur 13. Lagféringar efter urvalsbrottet - 18-20 ar

Andel som lagférts fér brott mot NSL och/eller andra brott efterurvalsbrottet t.o.m. 2020
férdelat efter kén och delgrupp. Unga vuxna (18-20 ar) lagférda fér brott mot NSL ér
2017. Folkbokférda personer med giltigt personnummer &r 2020.
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En femtedel av de unga vuxna hade minst tre nya
lagféringar f&r narkotikabrott

Knappt en femtedel (18 %) av de unga vuxna hade lagforts for narkotikabrott
minst tre ganger efter urvalsbrottet fram till och med ar 2020 (figur 14). Nar
aven andra typer av brott inkluderades i uppfoljningen 6kade andelen till var
fjarde ung vuxen (26 %) (se figur B11, bilaga 4).

Till skillnad mot 15-17-aringar dar grupperna som lagforts for andra brott
an narkotikabrott hade flest nya lagféringar (se figur 9), sa var det bland 18—
20-aringar de tidigare lagforda (fore urvalsbrottet) som hade flest nya lagfo-
ringar. Det var framfor allt i gruppen tidigare lagférda for andra brott &n
NSL-brott, som andelen med fyra eller fler nya lagféringar var hog (figur
14).

Figur 14. Antal nya NSL-brott efter urvalsbrottet - 18-20-aringar
Andel som lagférts for nya NSL-brott efter urvalsbrottet t.o.m. 2020, férdelat efter
delgrupp och antal nya lagféringar dér brott mot NSL ingick. Unga vuxna (18-20 ér)
som lagférdes fér brottmot NSL &r 2017. Personer med giltigt personnummer ér 2020.
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Stérre skillnader mellan grupperna bland 18-20-dringar

Nar man jamfor andelen som begatt nya narkotikabrott en tid efter urvals-
brottet ar skillnaderna storre mellan de olika delgrupperna bland 18—-20-
aringar (figur 15) an mellan de olika delgrupperna bland 15-17-aringar (figur
10). Bland tidigare lagférda man som begatt andra brott an narkotikabrott lik-
nar monstret det som syntes for 15-17-ariga man. Inom 18 manader hade un-
gefar hélften av méannen lagforts for nya narkotikabrott och vid uppfdljnings-
tidens slut hade tre fjardedelar lagforts for nya narkotikabrott.

Ovriga delgrupper bland mannen aterfoll dock inte i nya narkotikabrott i
samma takt som 15-17-aringarna hade gjort. Om man exempelvis jamfor
pojkar och unga man som debutlagfordes for enbart narkotikabrott hade
drygt 40 procent av 15-17-aringarna lagforts inom tva ar jamfort med drygt
30 procent av 18-20-aringarna. Och vid uppféljningstidens slut hade 60 pro-
cent av 15-17-aringarna lagforts for nya narkotikabrott jamfort med 44 pro-
cent av 18-20-aringarna.

Manstret avvek nagot bland unga man jamfért med unga kvinnor. Bland
kvinnorna var andelen som begatt nya narkotikabrott hogre i gruppen tidigare
lagforda med enbart narkotikabrott an i gruppen tidigare lagférda med blan-
dad brottslighet.

Figur 15. Lagford for nytt NSL-brott efter tid sedan urvalsbrottet - 18-20 ar
Andel som lagférts fér nytt NSL -brott efter urvalsbrottet (t.o.m. &r 2020) férdelat efter
delgrupp och tid sedan urvalsbrottet. Kvinnor och mén som var 18-20 ar vid urvalsbrottet.
Personer med giltigt personnummer.
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Risk att lagforas pd& nytt

For att undersoka aterfallsrisken i studiepopulationen gjordes en multivariat
analys med Cox-regression dar vi justerade for olika sociala bakgrundsfak-
torer (se fotnot under figur 16). Resultaten presenteras som hazard ratios
(HR), det vill sdga sannolikheten for att ett visst utfall intr&ffar hos en grupp
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jamfort med en vald referensgrupp (fér mer detaljer se bilaga 1). Utfallet var
lagférd minst en gang (modell 1) respektive minst tre ganger (modell 2) for
narkotikabrott efter urvalsbrottet och fram till och med ar 2020. Modellerna
inkluderade hela aldersspannet 15-20-aringar. Generellt sett var de studerade
riskfaktorerna starkare nar utfallet var tre eller fler lagforingar for narkoti-
kabrott (modell 2), jamfort med ndr utfallet var minst en lagféring (modell 1)
(se tabell B18, bilaga 4). | denna resultatdel presenteras endast utfallet for tre
eller fler narkotikabrott.

Kvinnor hade Idgre aterfallsrisk &n mdén

Kvinnor hade 60 procent (HR 0,4) lagre risk aterfalla i tre eller fler narkoti-
kabrott jamfort med man nar det i modellen kontrollerades for kon, lagfo-
ringsgrupper, regioner, moderns hogsta fullféljda utbildning, utlandsk bak-
grund, gymnasiebehdrighet, att ha vardats for narkotikarelaterade diagnoser,
diagnostiserad adhd, foraldrars sjukhusvard for narkotikarelaterade diagnoser
och moderns langvariga forsérjningsstod.

Flera socioekonomiska faktorer 6kade risken for att aterfalla i tre eller fler
narkotikabrott. Nar moderns hogsta utbildning var grundskola var aterfalls-
risken hogre jamfort med nér den var gymnasium, liksom den var nér modern
hade haft forsérjningsstod i minst tva av tre ar jamfort med inget forsorj-
ningsstod. | det forsta fallet var risken 18 procent (HR 1,18) hdgre och i de
sistnamnda 40 procent (HR 1,40) hogre. Aven nar en foralder vardats for nar-
kotikarelaterad diagnos fanns en hogre risk for aterfall (HR 1,35). Att vara
fodd i Sverige med tva utlandsfodda foraldrar medforde en hogre risk pa 18
procent (HR 1,18) och nar barnet sjalv hade invandrat i aldern 06 ar var ris-
ken 35 procent hogre for aterfall (HR 1,35) i tre eller fler narkotikabrott.

Bland faktorer som var mer direkt knutna till barnet eller den unge vuxne
var gymnasiebehdrighet en betydelsefull faktor. Att inte vara behorig till
gymnasiet medforde 35 procent (HR 1,35) hogre risk for aterfall. Nar barnet
eller den unge vuxne hade en adhd-diagnos var risken 19 procent (HR 1,19)
hogre, lika hog som vid vard for narkotikarelaterade diagnoser (HR 1,19).

H&gre Aterfallsrisk bland yngre

Aterfallsrisken var hogst i de delgrupper som hade blandad brottslighet, sér-
skilt bland de yngre (figur 16). Detta géllde aven da vi justerat for de riskfak-
torer som namnts ovan. Det var ocksa i de delgrupper dar aterfallsrisken var
som hogst som effekten av justeringen var som storst (den streckade ytan i fi-
guren).

Nar man jamfor de debutlagforda i den yngre och i den &ldre aldersgrup-
pen framgar det ocksa att de som var yngre nar de lagférdes forsta gangen
(15-17 ar) hade en betydligt hogre aterfallsrisk an de som var éldre nér de
lagfordes forsta gangen (18—20 ar). Lagst var aterfallsrisken bland dem som
lagfordes for endast NSL nar de var 18-20 ar (referensgruppen; HR 1,00).
Hogst var aterfallsrisken bland dem som debutlagférdes vid 15-17 ars alder
och som forutom narkotikabrott ocksa begatt andra brott. Nar man bara juste-
rade for kon var deras aterfallsrisk mer an 2,5 ganger sa hog (HR 2,70) som
referensgruppens. Nar man justerade for bakgrundsfaktorerna sjonk éverris-
ken med ungefar en fjardedel, men den var fortfarande mer &n tva ganger sa
hog (HR 2,28) som referensgruppens efter att man justerat for dessa faktorer.
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Den grupp som hade lagst risk for aterfall jamfort med referensgruppens
var de aldre som tidigare endast begatt narkotikabrott. De hade 19 procents
hogre risk (HR 1,19) att aterfalla i minst tre narkotikabrott.

Figur 16. Lagférd minst fre ganger for NSL-brott efter urvalsbrottet

Bendgenheten (Hazard Ratio, HR) att minst tre gdnger ha lagférts fér NSL-brott efter
urvalsbrottet (t.o.m. 2020), med och utanjustering fér bakgrundsfaktorer®. Barn och
unga vuxna (15-20 ar) som lagférts fér brott mot narkotikastrafflagen (NSL) ar 2017
(férstalagféring detta ér). Endast individer med giltigt personnummer. Benéigenhet
berdknad med Cox-regression (persontid).
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* Bada modellerna justerade forkan. Owiga bakgrundsfaktorer var: lagféringslan 2017, utiéindsk
bakgrund, behérighet till gymnasiet, up:s vard fér diagnos relaterad till narkotikabruk, adhd-
diagnos, mors hégsta fullféljda utbildning dé up var 12-14 ar, mors l&dngvariga férsériningsstod déa
up wvar 12-14 ar, féréldrar vérdade fér diagnosrelaterad till narkotikabruk.

Psykisk ohdlsa inom mdlgruppen

Psykisk ohdlsa kan betraktas som ett 6vergripande begrepp som omfattar dels
sjalvrapporterade psykiska besvar, som oro eller nedstamdhet, dels psykia-
triska tillstand som diagnostiseras och behandlas inom halso- och sjukvarden
[35]. I Socialstyrelsens patientregister finns endast uppgifter om psykiatriska
diagnoser som har faststallts vid lakarbesok inom specialiserad vard eller vid
sjukhusvard, samt lakemedelsbehandling vid psykiatriska tillstand. Resulta-
ten i det har avsnittet baseras pa dessa uppgifter.

Psykiatriska diagnoser och I[Gkemedel sammantaget

Figurerna 17 och 18 visar den sammanlagda andel som haft kontakt med
hélso- och sjukvarden for bedomning och/eller behandling av psykiska sjuk-
domstillstand eller syndrom under perioden 2014-2020. Det &r ett samlings-
matt som baseras pa (1) psykiatriska diagnoser inom den specialiserade 6p-
penvarden eller slutenvarden, (2) lakarbesok pa psykiatrisk klinik inom den
specialiserade 6ppenvarden eller slutenvarden, och (3) forskrivning av lake-
medel vid psykiska sjukdomstillstand eller syndrom (inkluderat forskrivning
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inom primarvarden). | de psykiatriska diagnoserna ingar dven psykiska stor-
ningar och beteendestorningar orsakade av narkotika.

Figur 17. Psykiatriska diagnoser och/eller psykofarmakaanvdndning
Andel med minst ett vardtilfalle inom slutenvérd eller specialiserad ppenvérdfér nGgon
psykiatrisk diagnos* och/eller minst ett uttag av psykofarmakaistudiepopulationen
(delgrupperna) och évriga befolkningen. Folkbokférda personer fédda 2000-2002 aren
2014-2020.
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* Vissa barn eller unga kan ha haft ett vardtillfalle
vid en psykiatrisk klinik utan att ha fatt en diagnos
—de har ocksdinkluderatsiresultatet.

Figur 18. Psykiatriska diagnoser och/eller psykofarmakaanvdandning
Andel med minst ett vardiilfalle inom slutenvérd eller specialiserad éppenvard fér ngon
psykiatrisk diagnos* och/eller minst ett uttag av psykofarmakaistudiepopulationen
(delgrupperna) och évriga befolkningen. Folkbokférda personer fédda 1997-1999 aren
2014-2020.
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* Vissa barn eller unga kan ha haft ett vardtillfalle
vid en psykiatrisk klinik utan att ha fatt en diagnos
—de har ocksdinkluderatsiresultatet.

Figur 17 ovan visar personer fodda ar 2000-2002, som fyllde 15-17 ar under
2017 (den yngre aldersgruppen i studiepopulationen). Figur 18 ovan visar
personer fodda ar 1997-1999, som fyllde 18-20 ar under 2017 (den &ldre al-
dersgruppen i studiepopulationen).

Som framgar av figurerna var andelen som anvande lakemedel och/eller
hade kontakt med halso- och sjukvarden foér bedémning och behandling av
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psykisk ohalsa betydligt hogre i studiepopulationen &n bland 6vriga jamna-
riga. Bland de yngre (fédda 2000-2002) var andelen sarskilt hog ar 2017, det
vill sdga aret da urvalsbrottet lagfordes. Detta géllde bade tidigare lagforda
och debutlagférda, med och utan andra brott an brott mot NSL.

En forklaring till andelsdkningen bland de yngre kan vara att behovet av
en halso- och sjukvardsinsats uppmarksammades i samband med narkoti-
kabrottet. Om man tittar pa de olika delkomponenterna i samlingsmattet
framgar det att bland pojkar bestod den higa andelen 2017 till ungefar tva
femtedelar av anvandning av adhd-ldkemedel, med eller utan samtidig an-
vandning av andra psykofarmaka. Adhd utgor ocksa en riskfaktor for sub-
stansbruk [36]. Ungefar en femtedel utgjordes av anvéndning av psykofar-
maka, utan anvandning av adhd-lakemedel. Resterande tva femtedelar
utgjordes av psykiatriska diagnoser och besok utan samtidig anvandning av
psykofarmaka eller adhd-lakemedel.

Bland flickor utgjordes den htga andelen 2017 néra till halften av anvénd-
ning av adhd-lakemedel, med eller utan samtidig anvandning av andra psyko-
farmaka. Knappt en tredjedel utgjordes av anvandning av psykofarmaka, utan
anvandning av adhd-lakemedel. Resterande femtedel utgjordes av psykia-
triska diagnoser och bestk utan samtidig anvéndning av psykofarmaka eller
adhd-lakemedel (visas ej i figur). Monstret skilde sig at mellan delgrupperna,
vilket framgar narmare av de separata matten som redovisas langre fram i av-
snittet.

| den aldre aldersgruppen (fodda 1997-1999) fanns inte samma tydliga
topp 2017 som bland de yngre, med undantag fér unga kvinnor som debut-
lagfordes (figur 18). Bland tidigare lagforda var andelen som anvéande lake-
medel och/eller hade kontakt med halso- och sjukvarden for bedomning och
behandling av psykisk ohélsa lika hdg aren fore urvalsbrottet (2014-2016)
som under aret for urvalsbrottet (2017). I bada aldersgrupperna var andelen
hogre bland flickor och unga kvinnor &n bland pojkar och unga man.

Anvdndning av adhd-Idkemedel avtar med 6kad dlder
Neuropsykiatriska tillstand var betydligt vanligare i studiepopulationen &an
bland jamnariga i 6vriga befolkningen, sarskilt bland flickor och unga kvin-
nor (se tabell B14A och B15A, bilaga 4). Neuropsykiatriska tillstand var
ocksa vanligare bland flickor och unga kvinnor &n bland pojkar och unga
man — alltsa det omvanda mot hur det ser ut bland barn i den dvriga befolk-
ningen, dar neuropsykiatriska tillstdnd ar vanligare bland pojkar &n bland
flickor [37].

| studiepopulationen var anvéndningen av adhd-lakemedel som hogst
bland flickor i den yngre aldersgruppen (fodda 2000-2002). Topparet 2017
lag andelen med adhd-ldkemedel mellan 28 och 33 procent i de fyra delgrup-
perna (figur 19).
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Figur 19. Anvandning av adhd-lakemedel - fédda 2000-2002
Andel med minst ett uttag avadhd-ldkemedeli studiepopulationen (delgruppernag)

och évriga befolkningen, fordelat efterkdn. Folkbokférda personer fédda 2000-2002
aren 2014-2020.
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Figur 20. Anvdandning av adhd-lakemedel —fédda 1997-1999

Andel med minst ett uttag avadhd-ldkemedeli studiepopulationen (delgruppernag)
och évriga befolkningen, fordelat efterkon. Folkbokférda personer fédda 1997-1999
aren 2014-2020.
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Bland debutlagforda dar andra brott &n mot NSL ingick hade 28 procent
hamtat ut adhd-lakemedel minst en gang under 2017. Bland tidigare lagforda
som endast lagforts for brott mot NSL var motsvarande andel 33 procent, vil-
ket innebdr att anvandningen av adhd-lakemedel i den gruppen var mer dn
nio ganger sa hdg som bland jamnariga flickor i 6vriga befolkningen. Bland
pojkar var andelen som anvéande adhd-lakemedel som hdgst bland tidigare
lagférda som aven lagforts for andra brott &n mot NSL aren innan 2017 (figur
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19). Aren 2015-2016 l&g andelen som hamtat ut adhd-lakemedel i den grup-
pen pa 22 procent vilket innebar att deras anvandning da var nara fyra ganger
sa hog som hos jamnariga pojkar i 6vriga befolkningen.

Adhd-IGkemedel minskade medan annan psykofarmaka
Skade med stigande dlder

Bade bland unga kvinnor och unga man minskade andelen som anvande
adhd-ldkemedel med okande alder (figur 20). Det gallde bade i studiepopu-
lationen och i 6vriga befolkningen.

Som framgar av samlingsmattet (figur 17-18) innebar dock inte den avta-
gande anvéndningen av adhd-lakemedel att den sammantagna andelen som
anvande lakemedel och/eller hade kontakt med halso- och sjukvarden for be-
démning och behandling av psykiatriska tillstand minskade. Samtidigt som
anvéndningen av adhd-l&kemedel minskade, dkade istallet anvandningen av
andra psykofarmaka nér personerna blev aldre. Bland unga man fodda 1997—
1999 (figur 21) anvande exempelvis 8 procent av dem som debutlagforts for
endast NSL-brott adhd-lakemedel utan andra psykofarmaka ar 2014. Ytterli-
gare 1 procent anvande adhd-lakemedel tillsammans med andra psykofar-
maka och 3 procent anvénde psykofarmaka utan samtidig anvandning av
adhd-lakemedel. Motsvarande andelar sex ar senare (ar 2020) var 2 procent,
2 procent respektive 12 procent.

Figur 21. Anvdandning av adhd-lakemedel och psykofarmaka 2014-
2020

Andel med minst ett uttag (under aret) av adhd-ldkemedel och/eller andra
psykofarmaka®i studiepopulationen (delgrupperna) och évriga befolkningen. Man
fodda 1997-1999 &ren 2014-2020. Folkbokférda personer med gitigt personnummer
respektive ar.

Procent
30

25

2020 I

~0 a-
™~ ™~

Owiga Debutlagférda, Debutlagférda, |Tidigare lagférda, |Tidigare lagférda,
befolkningen endast N5L &ven annat endast N5L dven annat

m Adhd-km, & andra psykofamaka
OAdhd-km och andra psykofarmaka
O Andra psykofarmaka, ef adhddkm

* Avser foljande psykofarmaka: Stdmningsstabiliserande, lyrica, antipsykotika,
bensodiazepiner, lugnande, antidepressiva.

VARDINSATS SOM RATTSLIG REAKTION FOR UNGA SOM LAGFORS FOR NARKOTIKABROTT
SOCIALSTYRELSEN

69



70

Detta monster av 6kande psykofarmaka-anvandning och minskande anvand-
ning av adhd-lakemedel syntes ocksa bland jamnariga i 6vriga befolkningen,
aven om andelen som anvénde nagot av dessa lakemedel var betydligt lagre
(figur 21). Det &r oklart vad som ligger bakom detta monster.

Den ckande andelen som anvande psykofarmaka &r ocksa storre an den
minskande andelen som anvénde adhd-lakemedel, vilket gor att den samman-
tagna andelen som anvénde psykofarmaka och/eller adhd-lékemedel 6kade
allt eftersom gruppen blev aldre. | stora drag géllde det i alla delgrupper
utom i den med tidigare lagforda for andra brott &n brott mot enbart NSL.

Vardade for narkotikarelaterade diagnoser inom
hdlso- och sjukvarden

Det &r fler barn och unga vuxna som lagfors for narkotikabrott an som vardas
for narkotikarelaterade diagnoser inom slutenvard och specialiserad Gppen-
vard (fortsittningsvis benimnda “vérdade™). Ar 2017 var det ungefir hilften
sa manga som hade vardats med en narkotikarelaterad diagnos &n som hade
lagforts for narkotikabrott. Bland 15-17-aringar var andelen 0,3 procent jam-
fort med 0,6 procent och bland 18-20-aringar var andelen 0,6 procent jamfort
med 1,3 procent. Ungefar en tredjedel av de pojkar och unga man som var-
dats med narkotikarelaterad diagnos ar 2017 hade ocksa lagférts for narkoti-
kabrott samma ar.

Konsskillnaderna var betydligt mindre vad gallde vardade jamfort med
lagforda (figur 22). Ungefar en tredjedel av de pojkar och unga méan som var-
dats med narkotikarelaterad diagnos ar 2017 hade ocksa lagférts for narkoti-
kabrott samma ar. Motsvarande andel bland flickor och unga kvinnor var
drygt en tiondel.

Figur 22. Lagférda respektive vardade ar 2017

Andel barn (15-17 &r) och unga vuxna (18-20 ar) som lagférts fér narkotikabrott
respektive vardatsinom slutenvard eller specialiserade 6ppenvard med
narkotikarelaterad diagnos* ar 2017 fordelat efterkén.

Antal per 100 000 invénare
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Lagférts for narkotikabrott Vérdats med narkotikarelaterad diagnos

*|CD10:F11-F16, F18-F19, T40, T434, 1503, 715 eller £722 som huwvud- eller bidiagnos.
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Tiden fére och efter urvalsbrottet

En jamforelse av andelen vardade med narkotikarelaterad diagnos fore och
efter urvalsbrottet visar att andelen var hogre under urvalsaret (figur 23-24).
En forklaring kan vara att barnens/de ungas vuxnas behov av en hélso- och
sjukvardsinsats uppmarksammades i samband med brotten. Bland 15-17-
aringarna var varden oftast relaterad till cannabisanvandning (se figur B12,
bilaga 4), medan den bland 18-20-aringar lika ofta var relaterad till en kom-
bination av droger som till enbart cannabisbruk (se figur B13, bilaga 4).
Bland unga mén (18-20 ar) fanns ocksa en tydlig gradient for delgrupperna,
namligen att droger i kombination och beroendesyndrom var vanligare bland
tidigare lagforda an bland debutlagforda, och vanligare bland dem som dven
lagforts for andra brott an narkotikabrott jamfért med dem som lagforts end-
ast for narkotikabrott.

Det generella monstret i bade den yngre och den aldre aldersgruppen var
att andelen vardade med narkotikarelaterad diagnos 6kade fram till urvalsaret
for att sedan falla till en lagre niva, dar den i stort sett lag kvar aren efter ur-
valbrottet (2018-2020). Under hela studieperioden var andelen vardade med
narkotikarelaterad diagnos betydligt hogre i studiepopulationen &n i den 6v-
riga befolkningen. I den yngre aldersgruppen var andelen vardade tamligen
lika bland debutlagférda och tidigare lagforda. | den &ldre aldersgruppen var
andelen vardade hogre bland tidigare lagférda an bland debutlagférda (figur
23-24).

Figur 23. Vard med narkotikarelaterad diagnos — fédda 2000-2002

Andel som vardats inom slutenvard eller specialiserad 8ppenvard med narkotikarelaterad

diagnos* i studiepopulationen (delgrupperna) och évriga befolkningen, férdelat efterkon
Folkbokférda personer fédda 2000-2002 aren 2014-2020.
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*|CD10:F11-F16, F18-F19, T40, T434, 1503, 1715 eller £722 som huwvud- eller bidiagnos.
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Figur 24. Vard med narkotikarelaterad diagnos —fodda 1997-1999

Andel som vardats inom slutenvard eller specialiserad 8ppenvard med narkotikarelaterad
diagnos* i studiepopulationen (delgrupperna) och évriga befolkningen, férdelat efterkon.
Folkbokférda personerfédda 1997-1999 aren 2014-2020.
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*|CD10:F11-F16, F18-F19, T40, T434, 1503, 1715 eller £722 som huwvud- eller bidiagnos.

Forgiftningar den vanligaste dddsorsaken

| bada aldersgrupperna hade drygt 1 (en) procent avlidit till och med ar 2020,
de flesta till foljd av en forgiftningsolycka. Det innebér att dodligheten i stu-
diepopulationen var drygt sju ganger sa hog som i den évriga befolkningen
nar man tar hansyn till kon och alder.%

Bland 15-17-aringarna hade 25 personer avlidit. Av dessa dog 11 personer
i forgiftningsolycka (varav 6 av narkotika och 5 av icke specificerade droger
eller lakemedel), 9 personer i suicid (vara 2 oklara fall), 3 personer pa grund
av dvergrepp av annan person genom skott fran skjutvapen och 2 personer i
transportolycka.

Bland 18-20-aringarna hade 56 personer avlidit. Av dessa dog 17 personer
i forgiftningsolycka (varav 10 av narkotika och 7 av icke specificerade dro-
ger eller lakemedel), 15 personer pa grund av 6vergrepp av annan person
(varav 14 genom skott fran skjutvapen och 1 med trubbigt féremal), 14 per-
soner i suicid (vara 5 oklara fall), 4 personer i transportolycka och 6 personer
av dvriga dodsorsaker.

9% Det standardiserade dddstalet var 7,3 (7,1 for pojkar/man och 10,6 for flickor/kvinnor) nar dodligheten i studiepopu-
lationen jamfordes med dodligheten bland jamnariga i befolkningen (folkbokforda i Sverige den 31 december ar 2016)
perioden 2017-2020 (visas ej i tabell).
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Delstudie 1: Resultat fran
akfstudien

Resultaten fran foregaende pilotstudie [2] visade att det saknades studier som
belyser huruvida unga med begynnande missbruk uppméarksammas inom ra-
men for pafoljdssystemet och som en féljd av det nas av varderbjudanden
fran socialtjansten. Syftet med aktstudien ar att undersoka dels huruvida barn
som lagfors for narkotikabrott nas av insatser fran socialtjansten, dels vilka
faktorer som paverkar socialtjanstens bedomning av vardbehov och vilka in-
satser som erbjuds for barn som lagforts for brott mot narkotikastrafflagen
(1968:64), NSL.

Nar ett barn i aldern 15-17 ar misstanks for brott inleds tva olika rattspro-
cesser, en straffréttslig och en socialrattslig. Dessa processer |0per parallellt
men &r samtidigt tatt sammankopplade. Socialnamnden och de rattsvardande
myndigheterna har olika ansvar och roller, men de har ett gemensamt ansvar
for att forhindra och motverka brott. Enligt dagens straffrattsliga system &r
utgangspunkten att barn, som begatt brott, i forsta hand ska bli foremal for
insatser inom socialtjansten.

Fr&gestdliningar

Vi har studerat socialtjanstens dokumentation i 29 kommuner for samman-
lagt 240 barn och unga vuxna i aldrarna 15-20 ar, vilka lagfordes for narkoti-
kabrott 2017 (urvalsbrottet). Se vidare i bilaga 1.

De individer som ingar i studien har delats upp i tva delpopulationer. Del-
population 1 utgdrs av barn 15-17 ar som lagfordes for forsta gangen for ett
brott mot NSL under 2017. Delpopulation 2 utgors av 18-20-aringar som
lagfordes for brott mot NSL under 2017 med béter som paféljd och som tidi-
gare varit lagforda for sadant brott nar de var i aldern 15-17 ar.

Delpopulation 2 valdes for att sakerstélla att barn som aterfoll skulle
komma att inga i datamaterialet. Uppdraget skulle ursprungligen ha redovi-
sats i december 2020 men blev pa grund av pandemin uppskjutet. For delpo-
pulation 1 planerades fran borjan endast ett uppfoljningsar. Eftersom redovis-
ningen flyttades fram fanns majlighet att forlanga uppféljningstiden for
delpopulation 1, vilket minskar betydelsen av delpopulation 2 och fragestall-
ning nummer 6. Resultatredovisningen for delpopulation 2 ar darfor kortfat-
tad och finns sist i denna del.

Foljande fragestallningar har varit i fokus i aktstudien:

1. Hur motiveras vardbehov for barn 15-17 ar?

2. Vilka insatser genomfors av socialtjansten for barn 15-17 ar som lag-
forts?

3. Hur stor andel av barnen 15-17 ar avbojer vard respektive fullféljer inte
vard nar sadan erbjuds av socialtjansten?
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4.  Ardet nagon skillnad i (a) aterfallsfrekvens i kriminalitet, respektive
(b) ateraktualisering inom socialtjansten av andra orsaker an for brott,
for barn 15-17 ar som far rattslig reaktion som innehaller vardinsats re-
spektive utan vardinsats?

5. Avde 18-20-aringar som fick utddmda boter/strafférelaggande och
som tidigare ar lagforda for brott mot narkotikastrafflagen nér de var
15-17 ar:

a) Hur manga fick ett erbjudande om vard nar de var 15-17 ar?

b) Vilken rattslig reaktion fick de nar de var 15-17 ar?

¢) Vilka insatser fick de nar de var 15-17 ar?

d) Hur stor andel avbojde och fullfoljde inte vard nar sadan erbjods
av socialtjansten nar de var 15-17 ar?

Vad gor socialtj@nsten for barn som
lagfors for narkotikabrott?

Bakgrundsdata

I delpopulation 1 ingick 189 barn i aldrarna 15 till 17 ar, varav 78 procent
(n=146) &r pojkar och 23 procent (n=43) &r flickor. En majoritet av barnen
var 17 ar nar de begick det narkotikabrott som ar urvalsbrottet i denna studie
(figur 25). Medelaldern for barnen vid urvalsbrottet var 16,4 ar.

Figur 25. Barnens alder vid urvalsbrottet

Lagféringsalder vid urvalsbrottet bland de barn som ingick i delpopulation 1.
Antaloch procent.

30: 16%

97.51%

62; 33% Ol5ér
olé ér
m17 ér

Drygt tre fjardedelar av barnen (n=146) &r kanda av socialtjansten sedan tidi-
gare. Ofta har de aktualiserats genom en orosanmalan och har fatt vardinsat-
ser pa grund av eget normbrytande beteende. Socialtjansten saknade tidigare
k&nnedom om cirka en fjardedel (n=43) av delpopulationen innan de lagfor-
des for urvalsbrottet. Barnen aktualiserades alltsa i samband med att polis
och aklagare utredde brottet.
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Néstan vart tredje barn hade till och med 2016, det vill séga aret fore ur-
valsbrottet, fatt en adhd-diagnos inom slutenvarden eller den specialiserade
oppenvarden och en dryg femtedel (n=40) hade hamtat ut forskrivet lakeme-
del for adhd under 2016. Ungefar vart tionde barn (n=20) hade haft ett vard-
tillfalle for narkotikarelaterad diagnos fram till utgangen av 2016. Tva av
barnen avled 2018 och ytterligare tva 2019.

Drygt héalften av barnen &r fodda i Sverige och har minst en forélder som
ar fodd i Sverige. Knappt en fjardedel ar fédda i Sverige och har féraldrar
som bada ar fodda i utlandet och knappt en fjardedel ar fodda utomlands lik-
som bada deras foraldrar (figur 26).

Figur 2é. Svensk och utlandsk bakgrund

Svensk och utlandsk bakgrund bland de barn som ingick i delpopulation 1.
Antaloch procent.

42; 22%

106: 56%

OBarn och minst en férdlder
fédda i Sverige

OBarnet fott | Sverige, bada

B2zt féréidrar fodda utomlands

mBarn och fordldrar fodda
utomlands

Urvalsbrottet

For tva tredjedelar av delpopulationen (n=119) var urvalsbrottet det forsta
brott som barnen lagforts for (debutlagférda). For hélften av barnen (n=97)
géllde debutlagféringen endast brott mot NSL, medan 12 procent (n=22) lag-
fordes aven for annat brott férutom narkotikabrottet (figur 27). De vanligaste
andra brottstyperna var tillgreppsbrott, som ran eller stéld, foljt av valdsbrott
och brott mot knivlagen.

Drygt en tredjedel av alla barn (n=70) hade en tidigare lagforing fore ur-
valsbrottet. Av dessa hade nio barn endast begatt brott mot NSL medan de
ovriga (n=61) var tidigare lagférda aven fér andra brott &n narkotikabrott.
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Figur 27. Debutlagférda och tidigare lagforda

Debutlagférdaoch tidigare lagférda, endast fér brott mot NSL respektive
aven for andra brott, bland de barn som ingick i delpopulation 1. Antal och
procent.
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mTidigare lagférda, endast MSL

mTidigare lagférda, dwven andra brott

22:12%

Rattsliga reaktioner p& urvalsbrottet

Av de barn som inkluderats i delpopulation 1 hade néstan tre av fyra (71 %)
fatt en rattslig reaktion med vardinsats, det vill sdga ungdomsvard, straffvar-
ning eller ungdomstjanst.®” De flesta fick ungdomsvard (36 %), foljt av
straffvarning (33 %), strafforeldggande (19 %), boter i domstol (10 %) och
ungdomstjanst (2 %) (figur 28). For de flesta av barnen (ndrmare 80 %) var
brott mot NSL det enda brott som Iag till grund for den aktuella lagforingen.
Andelen som begatt ringa narkotikabrott var 97 procent och resterande 3 pro-
cent hade begatt brott av normalgraden.

Figur 28. Ratisliga reaktioner pa urvalsbrottet
Rattsigareaktioner p& urvalsbrottet bland de barn som ingick i delpopulation 1.
Antaloch procent.
4, 2%
19; 10%

68: 36%

35 19%

OUngdomsvérd
Ostraffvaming
mstrafféreldggande
mBdter i domstaol

B Ungdomstjanst

63: 33%

97 Att jamfora med hela populationen, dar drygt tva tredjedelar (67 %) av 15-17-aringarna fatt en rattslig reaktion med
vardinsats.
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Majoriteten av barnen kdnda sen tidigare

Drygt tre fjardedelar av barnen i delpopulation 1 (n=146) var k&nda sedan ti-
digare av socialtjansten. Med tidigare k&nd menas att barnet varit aktualiserat
pa grund av orosanmalan eller fatt insatser fran socialtjansten innan polisens
anmélan om urvalsbrottet inkom.

For drygt hélften av de kénda barnen (n=76) var urvalsbrottet det forsta
brott som de lagforts for (debutlagforda). For merparten handlade det enbart
om brott mot NSL (n=59). Knappt hélften (n=70) var tidigare lagférda dven
for andra brott utdver narkotikabrott.

Merparten (75 %; n=110) av de kanda barnen hade tidigare fatt vardinsat-
ser genom socialtjansten, oftast pa grund av normbrytande beteende hos bar-
net, sasom substansbruk (54 %), kriminalitet (44 %) och skolproblem (39 %).
Alla barn som tidigare varit lagférda for brott (n=70) var ocksa kanda av so-
cialtjansten.

For en fjardedel (n=36) hade socialtjansten k&nnedom om barnet endast ut-
ifrdn tidigare orosanmalan. Barnen hade alltsa inte fatt nagra vardinsatser ti-
digare. De flesta anmalningarna (56 %) géllde kriminalitet hos den unge, foljt
av orosanmélan om barnets bruk av narkotika (39 %) och skolproblem (drygt
30 %). Medelaldern for forsta aktualisering hos socialtjansten relaterat till
eget beteende var 14 ar.

En tredjedel av barnen hade fatt vardinsatser tidigare som en foljd av om-
sorgsbrister inom familjen. En femtedel var kénda av socialtjansten efter oro-
sanmalan pa grund av vald i familjen. Medelaldern for den forsta aktuali-
seringen hos socialtjansten, relaterat till foraldrar, var 11 ar.

Totalt 25 barn var placerade i heldygnsvard fram till fyllda 14 ar. Femton
av barnen var 0-12 ar och tio barn var 13-14 ar nér de heldygnsplacerades
for forsta gangen.

Socialtjgnstens hantering av brottsanmdlan

Polisen har i vissa fall en skyldighet att genast underrétta socialtjansten nar
en person under 18 &r ar misstankt for brott.%® VVara data visar att i 85 procent
av fallen (n=160) fanns en brottsanmalan i socialtjanstens akt 6ver personen.
For omkring tva tredjedelar (64 %) ledde polisens brottsanmalan till att soci-
altjansten (efter en forhandsbeddémning) inledde en utredning av den unges
situation pa grund av oro for begynnande missbruk och/eller kriminalitet el-
ler for att revidera/komplettera en pagaende insats. FOr en mindre grupp, 17
procent, hade socialtjansten en pagaende utredning nér brottsanmalan inkom.
Cirka 10 procent av barnen hade redan en relevant insats.

| utredningarna redogjorde socialtjansten i mer &n 75 procent av fallen for
barnets risk- och skyddsfaktorer inom omraden som familj och miljo, utbild-
ning, sociala relationer, fysisk och psykisk hélsa, kénslor och beteende samt
alkohol- och droganvandning. | 86 procent av fallen hade en sammanvégd
bedémning av barnets situation utifran dessa omraden genomforts.

For mer an halften av barnen (n=109) férekom inga andra indikationer pa
narkotikabruk fran tiden for brottet och fram till lagfoéringsdagen utéver
brottsanmalan. | de fall indikationer hade forekommit kom de fran skolan

9 Se 6 § forsta stycket LUL och 34 § forsta stycket 1 LUL.
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(16 %), polisen (15 %), socialtjanstens egna iakttagelser (11 %), foraldrar
(10 %) och féltarbetare (2 %). | drygt 18 procent av fallen kom indikationer
fran annan”, som till exempel hélso- och sjukvarden, olika behandlingsutfo-
rare eller fritidsgard.

HandlGggningstider

Antal dagar mellan brottsdatum och lagféringsdatum varierade mellan 23 och
276 dagar. Medelvardet var 95 dagar och medianen 79 dagar. Nar tva ex-
tremvarden med langa tidsspann exkluderas var antalet dagar mellan brotts-
datum och den dag da yttrandet fran socialtjansten skickades till polis eller
aklagare 0 till 238 dagar. Medelvardet var 59 dagar och medianen 42 dagar.

Socialtjgnstens beddmning pdverkar
valet av rattslig reaktion

Aklagaren eller undersokningsledaren ska under vissa férutsattningar in-
hamta yttrande fran socialndmnden innan man beslutar i atalsfragan. Detta
forefaller ske regelmassigt nar barn under 18 ar ar misstankta for narkoti-
kabrott. Av vara data framkommer att aklagare eller polismyndighet har
skickat begédran om yttrande i 98 procent (n=186) av drendena.

Ett yttrande ska bland annat innehalla en bedémning av huruvida den
unge har ett sarskilt behov av atgarder fran socialtjansten som syftar till att
motverka fortsatt ogynnsam utveckling. Yttrandet ska ocksa innehalla en re-
dovisning av de &tgarder som nimnden avser att vidta.® Yttrandet kan pa-
verka aklagarens installning till om straffvarning ar aktuellt. Om atal véacks
kan yttrandet anvandas som underlag for valet av paféljd.%

Domstolen far endast doma till ungdomsvard om det finns ett yttrande fran
socialnamnden med det innehall som avses i 11 § LUL.1%2

En majoritet beddémdes ha vardbehov

For drygt tre fjardedelar av barnen (n=143) svarade socialndmnden i sitt ytt-
rande till aklagare att den unge hade ett sarskilt vardbehov och var i behov av
insatser fran socialtjansten till foljd av urvalsbrottet. | drygt 20 procent
(n=39) av drendena bedémdes den unge inte ha ett sadant vardbehov och i
nagra arenden (n=7) framgick det inte vilken bedémning socialtjansten hade
gjort (figur 29).

9Se118LUL.

10 Se 11 § tredje stycket LUL. Uppgifter som bor eller kan finnas med i yttrandet framgér av HSLF-FS
2019:30.

101 Se 11 och 17 88 LUL samt 32 kap. 1 och 2 8§ BrB.

102 5e 28 § LUL och prop. 2005/06:165 s. 107.
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Figur 29. SocialtjGnstens bedémning av vardbehov
Socialfjanstens bedémning av vérdbehov* samt rattsliga reaktioner, med och utan

vérdinsats, pd urvalsbrottet. Barn i delpopulation 1.

Samtiliga

Vardbehov

Kandan=119
Okénda n=24

Rattslig reaktion
med vardinsats

Rattslig reaktion
utan vardinsats

Ej Vardbehov

Kéanda n=23
Oké&ndan=16

Rdttslig reaktion
med vardinsats

Rattslig reaktion
utan vardinsats

n=123 n=20 n=6 n=33
ungdningés)vord Dagsboter ungdggsvord Dagsboter
" n=12 . n=7
Straffvaring sirafforelag- Straffvaming Sirafforelag-
Ungdomstjanst gc‘ﬂge Ungdomstjanst 9092(16
n=2 n= n=2 n=

* For 7 bamn framgick inte bedémning av vardbehov.

SocialtjGinstens motivering till vérdbehov

Socialnamnden ska i sitt yttrande till aklagare bedéma behovet av vard. Den
vanligaste motiveringen i denna studie var att socialtjansten uttryckte oro for
substansbruk. Argumenten var att det behdvs vard for att motverka en ogynn-
sam utveckling, att substansbrukets omfattning behover kartlaggas samt att
den unge behover stod for att forsta risker och konsekvenser av substansbruk.
En néstan lika vanlig motivering var att socialtjdnsten hade kdnnedom om
barnets pagaende substansbruk med vidhangande destruktivt beteende och
beddmde att barnet behdvde stdd for att bli drogfri. 1 18 procent av fallen var
motiveringen att barnet redan hade en pagaende vardinsats (figur 30).
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Figur 30. Socialtjanstens motivering av vardbehov

Socialtjinstens motivering (katgoriserat) av att véardbehov féreligger vid
urvalsbrottet bland de barn som ingick i delpopulation 1. Antal och procent.

8 6% 21%

57: 40%

O Oro fér substansbruk
OK&nnedom om substansbruk
mPagdende vard
B Motivering saknas

50: 35% B Samarbetar/samtycker gj

Motivering fill att vérdbehov inte beddmdes
foreligga

En femtedel (n=39) av 15-17-aringarna bedémdes sakna ett sarskilt vardbe-
hov. Over hilften (n=23) av dessa var kanda av socialtjansten sen tidigare.
Néstan alla (n=22) av de tidigare k&nda barnen hade tidigare anmélts till so-
cialtjansten pa grund av eget beteende och nastan halften pa grund av sub-
stansbruk. Vid tillfallet for brottet hade 20 procent (n=8) en pagaende vardin-
sats, varav tre vardades for substansbruk.

Figur 31. Socialljanstens motivering till aft barnet saknar vardbehov

Socialfjanstensmotiveringi yttrandet (katgoriserat) till att barnet beddms sakna sarskilt
vardbehowv vid urvalsbrottet. Barn som ingick i delpopulation 1. Antal och procent.

1: 3%

10; 26%

0O Genomgatt vard, drogfr, insikt

OPagdende vard

O Familjens stod tillrGckligt, skyddsfaktor finns
ol | Motivering saknas i yHrandet
mSamarbetar eller samtycker inte till vérd
@ Inga riskfaktorer, engéngshéndelse

O Utredning pégér

7. 18%
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Socialtjanstens vanligaste motivering till att sarskilt vardbehov inte bedém-
des foreligga var att barnet genomgatt vard och nu var drogfri eller hade
kommit till insikt om det problematiska med att anvanda droger. Nast vanlig-
ast var att barnet vid tiden for yttrandet hade pagaende vard. En motivering
var att familjens stod var tillrackligt for att hantera problemet och att det dar-
med fanns tillrackligt med skyddsfaktorer runt barnet. | sex fall saknades en
motivering i yttrandet (figur 31).

Skilda beddmningar av vardbehov for tidigare
ké&nda respektive inte kdnda barn

Drygt 80 procent (n=119) av de tidigare k&nda barnen beddmdes av social-
tjansten ha ett sarskilt vardbehov, medan drygt 15 procent (n=23) bedémdes
sakna ett sadant. | fyra fall framgick inte socialtjanstens bedémning av vard-
behovet.

Tre fjardedelar (n=108) av de kanda barnen fick en rattslig reaktion med
vardinsats. Den vanligaste rattsliga reaktionen, som 40 procent (n=57) fick,
var ungdomsvard medan en knapp tredjedel (n=45) fick straffvarning. | tva
fall démdes till ungdomstjénst. Ungeféar vart fjarde barn (n=38) lagférdes och
fick strafforeldggande eller boter i domstol.

Nagot mer an halften (n=24 av 43) av de barn som socialtjansten saknade
tidigare kannedom om bedomdes ha ett vardbehov. En dryg tredjedel (n=16)
bedomdes sakna ett vardbehov. I tre fall framgick inte socialtjanstens bedém-
ning.

Drygt hélften av de inte tidigare kdnda barnen fick en réttslig reaktion med
vardinsats. Vanligast var straffvarning (n=13), féljt av ungdomsvard (n=10).
I tva fall domdes barnet till ungdomstjanst. Tre av barnen fick en rattslig re-
aktion med vardinsats, trots att socialtjansten bedomt att sarskilt vardbehov
saknades. Drygt en tredjedel (n=15 av 43) fick strafférelaggande eller boter i
domstol.

For samtliga barn som bendmns som okénda var urvalsbrottet det forsta
brott som de dittills lagforts for. Merparten (n=38) lagfordes endast for brott
mot NSL. Samtliga brott, utom ett, var ringa brott.

En tredjedel fick botesstraff

Knappt en tredjedel av delpopulationen (n=54) fick en rattslig reaktion i
form av béter. Boter kan tilldelas pa tva satt, antingen som paféljd i domstol
eller efter beslut av aklagare i form av strafférelaggande. Drygt tva tredjede-
lar (n=35 av 54) fick boter i form av strafférelaggande (figur 32).

En dryg tredjedel (n=20) av dem som fick boter beddmdes av socialtjans-
ten ha ett vardbehov men lagfordes anda inte till en rattslig reaktion med
vardinsats. Nastan hélften av dessa barn (n=9) hade vid tiden for brottet re-
dan en pagaende vardinsats fran socialtjansten, oftast med fokus pa substans-
bruk. For dem som inte hade en pagaende vardinsats erbjod socialtjansten
vard i atta av elva fall. | fyra fall avbojde barnet den erbjudna varden.

Tva tredjedelar av gruppen (n=33) som fick béter bedomdes inte ha nagot
vardbehov av socialtjansten. | socialtjanstens yttranden till polis eller akla-
gare var motiveringen oftast att barnet beddmdes vara drogfri och hade insikt
om sin situation (n=7) eller att det fanns bade skyddsfaktorer och tillrackligt
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stod inom familjen (n=4). Som exempel kan namnas tva arenden dar barnen
hade genomgatt en vardinsats i direkt anslutning till brottet pa initiativ av
foraldrarna som kéande oro for substansbruk. Vardinsatsen hade avslutats fore
lagforingsdagen. Inom denna grupp fanns det dven ett antal barn som hade
pagaende vard (n=7), varav knappt halften hade en vardinsats for substans-
bruk.

De flesta som ingick i studiepopulationen var kdnda av socialtjansten se-
dan tidigare. Detsamma géllde de som fick boter (n=38). Nastan hélften
(n=25) hade tidigare fatt nagon form av vard fran socialtjansten, varav half-
ten for substansbruk.

Figur 32. Boter och strafférelaggande

Béter, strafféreléggande och pé&félidermed vérdinslag vid urvalsbrottet. Barn som
ingick i delpopulation 1. Antal och procent.

19: 10%

Ostrafférel&dggande

135 71% OB&ter i domstal

mP&fslider med vardinslag

De flesta fick vard med fokus p&
substansbruk

Den insats (till bade tidigare kanda och inte kédnda barn) som socialtjansten
oftast foreslog i sitt yttrande var det som vi valt att bendmna substansbruks-
beddmning med kort intervention. Det kan beskrivas som en tidsbegransad
serie av samtal med fokus pa den unges riskbeteende och droganvandning,
med inkluderade drogtester. For genomférandet av vardkontakten ansvarade
oftast en specialiserad 6ppenvardsmottagning for unga med drogproblem,
sdsom en Mariamottagning (Mini-Maria) eller liknande.

Andra férekommande insatser var placering i heldygnsvard (sarskilda ung-
domshem, évriga HVB, familjehem), program- eller gruppverksamheter
(t.ex. CRA, Ett nytt vagval, Familjeteamet, RePulse, Ta Chansen, Resurs-
team) och specificerade programverksamheter som Social insatsgrupp (SIG),
Multisystemisk terapi (MST) och kontaktperson (SKKP och KP). Inom kate-
gorin “annat” finns insatser som Ungdomsmottagning, Hemmalaget, barn
och ungdomspsykiatrin och forstarkt 6ppenvard (tabell 4).
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Det var i huvudsak tidigare kanda barn som foreslogs fa heldygnsvard i
form av institutionsplacering.

Tabell 4. Insatser i yttrandet for barn med vardbehov
Antal insatser i yttrandet fér barn med vérdbehov (n=135), férdelat efter om insatsen ar

" non

ny”, "samma som pdgdende” eller "insats som kompletteras”. Flera insatser ar mojliga.
Nyin- Samma Harinsats, Summa Summa
sats insats komplett-  antal (%)
som eras insatser
pagar
Sarskilt kvalificerad kontaktper-
son (SKKP) 3 1 3 7 5
Kontaktperson (KP) . 1 1 <]
Sociala Insatsgrupper (SIG)* 3 1 . 4 3
Substansbruksbeddmning 53 25 18 96 71
Dérav:
Mariamottagning 41 19 11 71 53
Specialiserad Sppenvard 9 6 5 20 15
Endast droganalys 3 . 2 5 4
Program eller gruppverksam-
het 16 5 3 24 18
Multisystemisk Terapi (MST) . 1 1 2 1
Sarskilt ungdomshem (SiS) 1 7 3 11 8
Hem for vard och boende
(HVB) 4 7 6 17 13
Familiehem . 2 . 2 ]
Annat 2 4 2 8 6

*SIG &r en arbetsform for samverkan pd individniva.

Drygt hélften av de barn som foreslogs fa vard i yttrandet fick substansbruks-
bedémning som ensam vardinsats. Vart femte barn foreslogs fa substans-
bruksbedémning i kombination med en annan insats. FOr ndstan vart tredje
barn féreslogs andra insatser &n substansbruksbedémning (figur 33).

Figur 33. Substansbruksbedomning som insats

Antalbarnsom i yttrandet féreslogs f& en substansbruksbedémning (ensamt elleri
kombination med annan insats) respektive endast annaninsats vidurvalsbrottet.
Barn som ingick i delpopulation 1. Antaloch procent.

70: 52%

OEndast substansbruksbeddmning

OSubstansbruksbeddémning & annat

26: 19%

BEndast andra insatser
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HOg andel fullféljer vérden

Merparten av delpopulationen (71 %, n =131) fick en réttslig reaktion i form
av ungdomsvard eller straffvarning. Av dokumentationen framgar att 77 pro-
cent av barnen fullféljde den vard som var beskriven i ungdomskontrakt eller
i vardplan (n= 85 av 115).

For 16 barn (14 %) pabdrjades den foreslagna varden men den avbrots i
fortid. Angivna orsaker var misskdtsamhet fran barnets sida (n=12) och ett
forandrat vardbehov (n=2). I tva fall var orsaken inte angiven i socialtjansten
akt. For fyra barn kunde den vard som planerades inte paborjas av olika an-
ledningar. | ett fall lagfordes personen inte till den vard som foreslagits i ytt-
randet. | fem fall gick det inte att utlasa av dokumentationen huruvida varden
fullfoljdes. Det ar ingen storre skillnad i fordelning mellan dem som fatt ung-
domsvard respektive straffvarning vad galler fullfoljandet av varden.

Flera insatser utdver den vard som ingick i den
rattsliga reaktionen

Fler barn an dem som fick vard inom rattssystemets ramar, i form av ung-
domsvard eller straffvarning for urvalsbrottet, hade insatser inom socialtjans-
ten eller halso- och sjukvarden. Nagra barn fick ocksa fler insatser &n dem
som ingick i den rattsliga reaktionen.

Sammantaget fick 87 procent (n=164) av barnen vardinsatser, saval utover
som inom ramen for rattssystemet. Sa stor andel som 42 procent (n=79) av
barnen hade en pagaende insats vid tiden for urvalsbrottet. Tva tredjedelar
(n=51) av de barn som hade pagaende vard hade det for substansbruksrelate-
rade problem och drygt tva tredjedelar (n=55) fér andra problem.

Drygt en fjardedel (n=22) av barnen som hade pagaende vard var place-
rade i heldygnsvard. For ytterligare en fjardedel (n=19) pagick nagon form
av familjebehandling. Ovriga hade pagdende insatser i 6ppenvarden, bland
annat SKKP, KP eller substansbruksbedémning.

Av vad som framgar av den utredning som socialtjansten inledde till foljd
av brottsanmélan eller for att avge yttrande, erbjods knappt hélften av barnen
(n=91) en insats som var direkt riktad till barnet. Ett varderbjudande riktat till
familjen erbjods i 11 procent (n=21) av fallen och 10 procent (n=18) fick ett
varderbjudande riktat till foraldrar och barn var for sig. | vissa insatser som
ar riktade till barnet involveras vardnadshavare men dessa ar inte specifice-
rade i denna redovisning.

Omkring 15 procent av barnen (n=28) fick inget erbjudande om vard av
socialtjansten. En lika stor andel, 15 procent (n=29), erbjdds fler insatser &n
vad som foreslogs i yttrandet.

Samtycke fill vérd
I de fall barnet redan har en pagaende vardinsats kan socialtjansten foresla att
den fortsatter eller att barnet far kompletterande insatser som en f6ljd av nar-
kotikabrottet. Den pagaende insatsen kan vara med stod av SoL eller LVU,
det vill sdga vard utan samtycke.

Barnet och/eller vardnadshavare kan ibland forst tacka nej till socialtjans-
tens varderbjudande for att senare samtycka till den vard som foreslagits i
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yttrandet till aklagaren. Dessa olika alternativ gor att det inte pa ett entydigt
satt gar att uttala sig i denna studie om vilken betydelse barnets samtycke har
for valet av rattslig reaktion med eller utan vardinsats.

Av de barn som inte hade pagaende vard var det endast ett fatal barn som
inte samtyckte till vard som sedan fick en réattslig reaktion utan vardinsats.
Det gallde endast fem barn, varav tre fick strafféreldaggande och tva fick bo-
ter. Ett av dessa barn bedomdes i yttrandet inte ha ett vardbehov, men social-
tjansten foreslog anda familjebehandling. | detta fall avbojde dven vardnads-
havare vard. | yttrandet foreslogs tva av barnen att fa
substansbruksbedémning, ett barn att fa kontaktperson och ett barn att fa en-
skilt samtal. Ett barn placerades sedermera i sérskilt ungdomshem men fick
boter. Skél till att samtycke inte erh6lls var antingen att barnen fornekade
problem eller att familjen ansag att de kunde hantera situationen pa egen
hand.

F& barn riskerar att inte bli uppmdarksammade

For att fa en bild av hur manga barn som inte erbjuds insatser har ett urval
gjorts av (1) de barn som antingen fick strafférelaggande eller boter i dom-
stol, (2) de som inte hade pagaende vard vid tidpunkten for urvalsbrottet, (3)
de som var tidigare okanda av socialtjansten och (4) de som inte bedémdes
ha ett sarskilt vardbehov och inte heller erbjods vard.

Endast elva barn moter dessa uppstéllda kriterier. For samtliga var urvals-
brottet det forsta brott de begatt och narkotikabrottet var det enda brottet i
lagforingen. Socialtjanstens motivering till att de inte bedémdes ha ett sér-
skilt vardbehov var i tre fall att det fanns skyddsfaktorer och tillrackligt fa-
miljestod. | fyra fall bedémdes den unge ha kommit till insikt om den upp-
komna situationen, var drogfri eller hade redan genomgatt behandling i
anslutning till brottet. 1 tva fall saknades motivering och i tva fall ville inte
familjen samarbeta eller ge sitt samtyckte. Vid utgangen av 2020 hade sju av
dessa elva barn aterfallit, sex av dem i nya narkotikabrott.

Skillnader mellan flickor och pojkar

I delpopulation 1 ingar 23 procent flickor (n=43) och 77 procent pojkar
(n=146).1%3 | avsnittet presenteras vissa skillnader mellan flickor och pojkar i
delpopulationen (tabell 5). I urvalet har en storre andel flickor fatt straffvar-
ning (44 % respektive 30 %) medan en stérre andel pojkar har fatt ungdoms-
vard (39 % respektive 28 %). | 6vrigt ar fordelningen av rattsliga reaktioner
snarlika mellan konen.

Halften av flickorna hade tidigare anmdlningar pd
grund av omsorgsbrist

Urvalsbrottet var ett debutantbrott for en nagot storre andel flickor an pojkar.
Pojkarna hade i sina debutlagforingar nagot fler andra brott utdver narkoti-

kabrott. Dock var en storre andel flickor i materialet kdnda av socialtjansten
sedan tidigare.

103 Att jamfora med hela populationen dar 13 procent var flickor och 87 procent var pojkar.
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Medelaldern vid tiden for den forsta anmalan pa grund av eget beteende
till socialtjansten var fjorton ar bade for pojkar och flickor. Nar anmélan
gallde omvardnadsbrist var pojkarna nastan ett ar yngre (10,4 ar respektive
11,3 ar). Orsak till anmalningarna skiljer sig mellan kénen i nagra avseenden.
En hogre andel flickor hade anmélningar for alkoholkonsumtion jamfort med
pojkar i materialet. Fler pojkar hade fatt anméalningar om kriminalitet (47 %
respektive 37 %) och vald eller aggressivitet (21 % respektive 9 %). Vad gal-
ler anmélningar om foraldrars omvardnadsbrist eller vald i familjen var for-
hallandet det motsatta. Halften av flickorna hade fatt tidigare anmalningar
avseende omsorgsbrist (51 % respektive 19 %) och var tredje hade fatt tidi-
gare anmalningar for vald inom familjen (35 % respektive 16 %). Anmal-
ningar som rérde skola och substansbruk var ungefér lika vanliga mellan ko-
nen.

Betydligt stérre andel flickor (35 % respektive 17 %) hade forskrivits och
héamtat ut lakemedel for adhd under 2016. En storre andel flickor &n pojkar
(42 % respektive 26 %) hade fatt en adhd-diagnos inom slutenvarden eller
den specialiserade 6ppenvarden till och med ar 2016.

Tabell 5. Konsskillnader for ett urval av nyckelvariabler

Konsskillnader foér ett urval nyckelvariabler. Barn i delpopulation 1. Antal och procent.

Flickor (n=43) Pojkar (n=144)

n % n %
Tidigare k&nda av socialtjansten 36 84 110 75
Uttag adhd-ldkemedel &r 2016 15 35 25 17
Adhd-diagnos t.o.m. 2016 18 42 38 26
Debutlagférda 30 70 89 61
P&gdende vard vid brottet 25 58 54 37
P&gdende vard for substansbruk 17 40 34 23
Beddmdes ha sdrskilt vardbehov 29 67 114 78
Foreslogs vérd i yttrande 32 74 110 75
Samtyckte ej fill insats i utredning 12 28 19 13
Fullfdlide vard i yttrande 17 74 92 78

Vanligare att flickor hade pdg&ende vérd vid tiden
for brottet

En storre andel av flickorna (58 %) i delpopulationen hade pagaende vard vid
tidpunkten for urvalsbrottet, jamfort med pojkarna (37 %). Det var ocksa fler
flickor som hade pagaende vard for substansbruk (40 % respektive 23 %).
Nastan fyra av fem pojkar bedémdes av socialtjansten ha ett sarskilt vard-
behov, medan samma bedémning gjordes for en nagot lagre andel flickor
(67 %). Detta trots att andelen som foreslogs fa vard i socialtjanstens yttran-
den var densamma for bada grupperna (ca 75 %). En forklaring kan vara att
hélften av de tio flickor som bedémdes sakna ett vardbehov hade pagaende
vardinsatser, till skillnad fran en andel pa 10 procent bland pojkarna. Den in-
sats som foreslogs i yttrandet till polis eller dklagare var i drygt halften av
fallen substansbruksbedémning for bade flickor och pojkar. Det var nagot
vanligare att pojkar fick forslag pa andra typer av program eller gruppverk-
samheter och det var nagot vanligare att flickor fick forslag pa HVB-hem.
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Av dem som fick rattslig reaktion med vardinsats, och for vilka ett ung-
domskontrakt eller en vardplan fanns, fullféljde ungefar lika stor andel var-
den (74 % flickor respektive 78 % pojkar). En hogre andel flickor (28 % re-
spektive 13 %) samtyckte inte till den vardinsats som foreslogs i utredningen.
For atta av de tolv flickor som inte samtyckte pagick redan vard.

Pojkar med utldndsk bakgrund erbjuds

insatser i samma omfattning

Tidigare studier har visat att pojkar med utlandsk bakgrund beviljas insatser i
lagre grad &n ovriga barn [38]. I den aktuella studien gar det emellertid inte
att se sadana skillnader i relation till urvalsbrottet. | socialtjanstens yttranden
bedomdes barn i de tre grupperna ha ett sarskilt vardbehov och foreslogs att
fa vard i lika stor omfattning. Andelen som fullféljde den foreslagna varden
var ocksa lika stor i de olika grupperna (tabell 6).

Tabell 6. Svensk eller utlandsk bakgrund

Skillnader mellan barn med svensk och utlandsk bakgrund for ett urval nyckelvariabler. Barn
i delpopulation 1. Antal och procent.

Barn och minst Barnet fott i Sve- Barn och for-

en foralder rige, bada for- dldrar fodda

fodda i Sverige dldrarna fédda uvtomlands

(n=106) utomlands (n=42)

(n=41)

n % n % n %
Flickor 34 79 5 12 4 9
Tidigare k&nda av socialtjiéGnsten 83 78 33 81 30 71
Debutlagférda 70 66 26 63 23 55
Adhd-diagnos t.om. 2016 40 38 8 20 8 19
Adhd-lgkemedel ér 2016 29 27 4 10 7 17
P&gdende vard vid brottet 52 49 9 22 18 43
P&agdende vard for substansbruk 37 35 5 12 9 21
Rattslig reaktion med vardinsats 74 70 29 71 32 76
Beddmdes ha sdrskilt vardbehov 78 74 31 76 34 81
Foreslogs vérd i yttrande 78 74 32 78 32 76
Fullfdlide vard i yttrande 62 82 21 78 27 77
Nya lagféringar brott inkl. NSL 69 65 33 81 31 74
Nya lagféringar NSL 61 58 27 66 27 64

Det finns dock nagra storre skillnader mellan grupperna. Det ar en betydligt
mindre andel flickor i de bada grupper dar bada foraldrarna har invandrat (ca
10 % i vardera) jamfort med andelen pojkar i dessa grupper (ca 25 % i var-
dera). Nastan halften (n=52) av barnen som ar fodda i Sverige med minst en
foralder som ocksa ar fodd i Sverige hade pagaende vard vid tidpunkten for
urvalsbrottet. Detsamma gallde fér gruppen barn som inte ar fédda i Sverige
och vars foraldrar inte heller &r det (n=18). Endast vart femte barn som &r fott
i Sverige och som har fordldrar som bada ar fodda utomlands hade pagaende
vard (n=9). Barn som har minst en fordlder som ar fodd i Sverige hade betyd-
ligt oftare fatt en adhd-diagnos fram till och med ar 2016 eller hade hamtat ut
adhd-lakemedel under 2016, jamfort med barn vars bada foraldrar ar fodda
utomlands.
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Hur gdr det for barnen?

En majoritet lagfordes for nya brott

Av 189 barn lagfordes 70 procent (n=133) for nya brott, inklusive brott mot
narkotikastrafflagen, NSL, fram till och med ar 2020. Av dessa hade 61 pro-
cent enbart lagforts pa nytt for narkotikabrott.

| tabell 7 redovisas aterfallsfrekvensen bade for nya lagféringar for annan
brottslighet, inklusive brott mot NSL, och for nya lagforingar for brottslighet
som enbart géller narkotikabrott.

For de barn vars forsta lagforing dittills var urvalsbrottet, och som alltsa
blev debutlagforda for det, var andelen aterfall nagot lagre an for de barn
som hade tidigare lagforingar. Det galler sarskilt aterfall i brott mot NSL. Det
framgar ocksa att andelen aterfall var hogre for de barn som socialtjéansten
hade bedomt ha ett séarskilt vardbehov. Nastan tre av fyra barn med vardbe-
hov aterfoll i brott jamfort med 59 procent av de barn som inte bedémdes ha
haft ett vardbehov. Ett liknande ménster i aterfallsfrekvens framtrader for de
barn som var okanda respektive kanda for socialtjansten. De tidigare kanda
barnen aterfoll i brott i storre omfattning &n de okanda. Sist i tabell 7 redovi-
sas aterfallsfrekvenser for de barn som fick rattsliga reaktioner med eller utan
vardinsats. Skillnaderna mellan grupperna ar sma.

Tabell 7. Lagforingar for nya brott
Lagféringar fér nya brott. Barn i delpopulation 1. Antal och procent.

Nya lagféringar Nya lagféringar
for annan NSL
broftslighet inkl. NSL n (%)
n (%)
Debutlagférda 80 (67) 67 (56)
Tidigare lagférda 53 (76) 48 (69)
Tidigare k&nda barn 106 (73) 92 (63)
Tidigare ok&nda barn 27 (63) 23 (53)
Barn med sdrskilt v&rdbehov 106 (74) 90 (63)
Barn utan sarskilt vardbehov 23 (59) 21 (54)
Rattslig reaktion med vardinsats 96 (71) 80 (59)
Rattslig reaktion utan vardinsats 37 (69) 35 (65)

Lagre andel flickor lagférdes pd nytt

Ungefar hélften (n=21) av flickorna, jamfort med tre fjardedelar av pojkarna
(n=77), lagfordes for nya brott efter urvalsbrottet och fram till utgangen av
2020. Nar det géller aterfall i endast narkotikabrott var andelen pojkar hogre
an andelen flickor (67 %, n=98 respektive 40 %, n=17).

Hogre andel nya lagféringar for barn som f&tt boter

Tva tredjedelar (65 %) av gruppen som fick boter lagfordes for nya brott mot
narkotikastrafflagen de foljande tre aren. Det &r en nagot hogre andel &n
bland de barn som fick en réttslig reaktion med vardinsats, dar 59 procent
aterfoll fram till och med ar 2020. En betydligt storre andel av dem som
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domts till boter i domstol (84 %, n=16) jamfort med dem som fick straffore-
laggande (54 %, n=19) aterfoll i nya narkotikabrott fram till och med ar
2020.

Hogre andel nya lagforingar for barn med utlandsk
bakgrund

Barn som ar fodda i Sverige, vars bada foraldrar ar fodda utomlands, aterfoll
i brott i storre omfattning (81 %) fram till och med ar 2020 &n de andra tva
grupperna. | gruppen barn som har minst en foralder som ar fodd i Sverige
aterfoll 65 procent i brott och i gruppen dar bade barn och foraldrar ar fodda
utomlands aterfoll 74 procent (se tabell 6).

Barn med annan brottslighet lagférdes pd nytt i
stérre omfattning

Nagot mer an halften av barnen (n=106) hade fram till och med 2017 endast
lagforts for narkotikabrott. Av dessa aterféll 57 procent (n=60) enbart i nya
narkotikabrott och ytterligare atta procent (n=9) aven i andra typer av brott.
De barn (n=83) som forutom narkotikabrott &ven begatt andra typer av brott
aterfoll i storre omfattning. Tva tredjedelar av dessa aterfoll enbart i nya nar-
kotikabrott och drygt 10 procent (n=9) dven i andra typer av brott.

Skillnaden mellan grupperna blir storre vid en jamforelse av barn som be-
gatt tre eller fler brott, vilket totalt sett vart fjarde barn (n=51) gjorde under
studieperioden. | gruppen som endast begatt narkotikabrott aterfoll 11 pro-
cent (n=12) i tre eller fler narkotikabrott och ytterligare 6 procent (n=7) ater-
foll i andra typer av brott. | gruppen som aven begatt andra typer av brott
aterfoll 31 procent (n=26) i tre eller fler narkotikabrott och ytterligare 7 pro-
cent (n=9) aterfoll i andra typer av brott.

Barn som fullféljde vérden lagfordes pd nytt i mindre
omfattning

Andelen barn som inte aterfoll i nagot brott var 30 procent fram till och med
ar 2020. Bland de variabler som ingar i studien finns fa tydliga skillnader
mellan gruppen som aterféll och den som inte gjorde det. Dock skiljer sig
grupperna at i andel som fullféljde den foreslagna varden. Av dem som be-
gick nya brott fullfoljde 74 procent (n=75) den vard som socialtjansten fore-
slog i yttrandet. | gruppen som inte begick nya brott fullféljde sa manga som
95 procent (n=35) den vard som foreslogs i yttrandet. Skillnaden &r dock
mindre nar det galler aterfall i endast narkotikabrott. Av dem som aterfoll i
narkotikabrott hade 78 procent (n=66) fullfoljt varden. Av dem som inte ater-
foll i narkotikabrott hade 83 procent (n=44) fullféljt varden. I 6vrigt finns
skillnader mellan dem som hade pagaende vard och dem som inte hade det
vid tiden for brottet. | gruppen som aterféll hade 44 procent (n=59) pagaende
vard och i gruppen som inte aterfoll hade 36 procent (n=20) pagaende vard.
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De flesta var aktuella inom socialtjgnsten dven 2018

Flertalet barn var aktuella inom socialtjansten aret efter lagforingen av ur-
valsbrottet (figur 34). Endast vart femte barn (n=35) fanns inte i socialtjans-
tens dokumentation under 2018. Néstan 40 procent (n=74) av alla barn hade
en pagaende insats under 2018 som i manga fall var den vard som foljde pa
urvalsbrottet. For vart tredje barn (n=62) hade nya anmélningar om barnet in-
kommit till socialtjansten och i ungefar lika manga fall hade det inkommit
nya brottsanmalningar fran polisen (n=66). Dessa anmalningar éverlappar
varandra for 32 barn. For drygt vart tredje barn (n=70) insattes nya insatser
under 2018.

Figur 34. Aktuella inom socialljénsten ar 2018 efter orsak

Barn som var aktuella inom socialtjénsten ar 2018, férdelat efter orsaker till fortsatt
aktualisering. Flera alternativ méljliga. Barn i delpopulation 1.

Procent

Ny anmalan Ny brottsanmélan Ny ansdkan Nyainsatser  Pdgdende insats

Barn med endast en lagforing

For vart femte barn (n=39) var urvalsbrottet den enda lagféringen fran 15 ars
alder och fram till och med ar 2020. 1 90 procent av fallen var det en lagfo-
ring av brott mot narkotikastrafflagen. Nagot farre an halften av de 39 barnen
(n=16) var oké&nda for socialtjansten. En fjardedel av dem som hade en enda
lagforing hade tidigare fatt vard for normbrytande beteende, sasom substans-
bruk, kriminalitet eller valdsamt beteende. I gruppen som hade flera lagfo-
ringar hade drygt hélften fatt sddan vard. Barn med endast en lagforing fick
en rattslig reaktion med vardinsats i samma omfattning som de andra barnen
i delpopulationen och de fullfoljde i hogre utstrackning den vard som foresla-
gits i yttrandet. Dock bedémdes 80 procent (n=120) av dem som hade flera
lagféringar ha haft ett sarskilt vardbehov jamfort med 59 procent (n=23) av
dem som endast hade en lagforing. De barn som lagforts for flera brott fick
mer omfattande insatser, sdsom Sociala insatsgrupper'® och Multisystemisk
terapi. Alla heldygnsplaceringar (SIS, HVB, familjehem) férutom tre gavs

104 SIG &r en arbetsform for samverkan pa individniva.
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till barn som lagforts for flera brott. De tre undantagen gallde barn med end-
ast en lagforing, som placerades pa HVB. Vart tredje barn (n=13) med endast
en lagforing hade ett vardtillfalle relaterat till en adhd-diagnos till och med ar
2016 medan detsamma gallde for endast 18 procent (n=27) av 6vriga barn.

Sammanfattning av delpopulation 2

Detta avsnitt handlar om delpopulation 2, det vill sdga de 18-20-aringar som
lagfordes for brott mot NSL under 2017 och som fick boter som rattslig re-
aktion, och som tidigare varit lagférda for narkotikabrott nar de var 15-17 ar.
Syftet var att undersoka socialtjanstens bedémning av vardbehov och vilka
insatser de erbjudits vid tidigare lagforing nar de var 15-17 ar. Aven for
denna grupp har socialtjdnstens dokumentation och beddmning av barnens
behov vid forsta lagforingstillfallet for brott mot NSL (ar 2012-2015) analy-
serats. | delpopulationen ingar 51 personer, varav 80 procent (n=41) r pojkar
och 20 procent (n=10) ar flickor.

Delpopulationen utmarker sig inte vad galler de fragestallningar (6a-d, se
sida 76) som undersokts. Inte heller vad géller huruvida de var kdnda sedan
tidigare av socialtjansten, socialtjanstens bedémning av sarskilt vardbehov
eller vilka insatser de fick. Aven i denna grupp var en majoritet (71 %) kanda
och tre av fyra bedémdes ha ett vardbehov. Substansbruksbedémning var den
klart mest forekommande vardinsats som foreslogs i yttrandet. Med anled-
ning av ovan foljer endast en kortare redovisning av aterfall i delpopulation
2.

Andelen som aterfoll under uppfoljningsperioden efter urvalsbrottet 2017
fram till och med ar 2020 var hog. Urvalet ar dock baserat pa att de som in-
kluderats i delpopulationen tidigare hade begatt minst tva narkotikabrott, ett
under &ren 2012—2015 och ett da urvalsbrottet begicks ar 2017. Aterfall i
denna grupp blir ddrmed individernas minst tredje brott. Eftersom ett inklus-
ionskriterium i urvalet ar baserat pa aterfall (urvalsbrottet 2017) &r det inte
relevant att jamfora aterfallsfrekvensen mellan delpopulation 1 och delpopu-
lation 2.

| delpopulation 2 aterfoll nastan tre fjardedelar (n=37) av de unga ytterli-
gare minst en gang i nagon typ av brottslighet efter urvalsbrottet fram till och
med ar 2020. Drygt tva tredjedelar (n=34) aterfoll i endast narkotikabrott, vil-
ket innebar att aterfallsbrottet var minst deras tredje narkotikabrott. Dock
minskade andelen som begatt ytterligare brott efter denna tredje lagforing av-
sevart.

VARDINSATS SOM RATTSLIG REAKTION FOR UNGA SOM LAGFORS FOR NARKOTIKABROTT
SOCIALSTYRELSEN

21



Delstudie 2: Modeller och
samverkansformer for
begynnande narkotikaproblem

Delstudie tva syftar till att studera och kartlagga modeller och samverkans-
former som bidrar till att dels uppmarksamma barn och unga vuxna i aldern
15-20 ar, som anvant narkotika, dels kan fungera som en brygga mellan om-
radena brottsbekdampning, drogforebyggande och behandling.

Delstudie tva &r uppdelad i tva faser, en kartlaggning och en fordjupande
studie av Mini-Maria eller Mariamottagningarnas arbetsmodell for malgrup-
pen. Genomfdrandet av fas tva var avhangigt av vad som identifierades i fas
1.

Resultat fran kartldggning av

samverkansformer

Under hdsten 2019 genomfordes en kartlaggning av samverkansformer for
att uppmérksamma barn och unga vuxna som anvént narkotika samt att iden-
tifiera framgangsfaktorer i dessa samverkansformer'®. Fér metod och ge-
nomférande se bilaga 2.

Resultaten av kartlaggningen visar att det finns en mangfald samverkans-
former mellan polis och socialtjanst. For att en samverkansform ska fungera
val behdver den utformas utifran lokala forutsattningar. Att hitta en samver-
kansmodell som skulle kunna implementeras och anvéndas i alla kommuner
forefaller darfor inte troligt, och det var heller inte ett mal for uppdraget.
Samtidigt visar forskning att vissa komponenter behovs i all samverkan for
att den ska fungera och vara langsiktigt hallbar. Dessa komponenter ror styr-
ning, struktur och samsyn [39].

Manga av de identifierade arbetssatten kan kategoriseras som social
brottsprevention,'® med fokus pa universell och selektiv prevention. Det vill
séga: det finns en strukturerad samverkan, dels kring gruppen unga generellt,
dels kring de unga som bedoms vara i riskzon for att bega brott. Syftet med
samverkan ar att skapa gemensamma problembilder och lagesbeskrivningar
och att rikta insatser till unga som riskerar att utvecklas ogynnsamt. Dessa
samverkansformer kan ses som en brygga mellan brottsbekdmpning och
drogforebyggande arbete och insatser, men de syftar inte specifikt till att
uppmaéarksamma unga som anvant narkotika.

105 Inom ramen for ett annat uppdrag, har Socialstyrelsen dven gjort en kartlaggning av metoder och arbetssatt som
anvands i arbetet med att forebygga normbrytande beteende och brott bland barn och unga i Sverige. Exemplen har
valts ut i samverkan mellan Socialstyrelsen och Polismyndigheten, och i samrad med Skolverket. Exemplen finns pub-
licerade pa Socialstyrelsens webbplats. Las mer: https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omra-
den/barn-och-unga/unga-som-begar-brott/exempel-brottsforebyggande-metoder/

106 En vanlig indelning inom det brottsforebyggande arbetet &r situationell brottsprevention och social brottsprevent-
ion.
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ldentifierade samverkansformer

Samverkan mellan polis och socialtjanst forekommer i nagon form i de flesta
av kommunerna, men graden av samverkan varierar. Vanligast &r dvergri-
pande samverkan mellan olika aktdrer kring barn och ungdomsgruppen i
stort, snarare an samverkan specifikt kring unga som missbrukar droger.
Dessa samverkansformer ror oftast barn upp till 18 ar.

De modeller som anvands mest riktar sig till unga pa gruppniva i forebyg-
gande syfte (oftast brottsforebyggande). Syftet ar att fanga upp trender, ten-
denser och aktuella problem, men det finns &ven utrymme for samverkan
kring individen. Modellerna har en liknande struktur men bendmns olika, be-
roende pa vilka aktorer som ingar, till exempel: SSPF (samverkan, social-
tjanst, polis och fritid), SSP (socialtjanst, skola, polis), PSS (polis, skola, so-
cialtjanst) och SSPU (socialtjanst, skola, polis, ungdom).

En annan samverkansform ar sociala insatsgrupper (SIG), som i huvudsak
handlar om samverkan kring enskilda barn. SIG har utvecklats i olika lokala
varianter och anvands for olika malgrupper i kommunerna. Vissa SIG foku-
serar pa barn som annu inte har begatt brott men befinner sig i riskzonen, och
vissa fokuserar pa unge med en omfattande brottsproblematik. Majoriteten av
de unga som erbjuds stdd inom ramen for sociala insatsgrupper ar dock redan
aktuella hos socialtjansten.

| nagra kommuner har samverkansmodellen SMADIT (samverkan mot al-
kohol och droger i trafiken) utvecklats till att &ven omfatta misstankta for
ringa narkotikabrott utover trafiknykterhetsbrott, vilket inkluderar unga som
ar 18 ar och aldre. Folkhalsomyndigheten har i uppgift att samordna
SMADIT. De myndigheter som ingar i samverkan &r Trafikverket, Trans-
portstyrelsen, Polismyndigheten och Socialstyrelsen.

I vissa kommuner har polisen och socialtjansten tecknat avtal om samver-
kan kring unga upp till 2025 ar, som grips for misstanke om ringa narkoti-
kabrott. Avtalen innebar antingen en 6verenskommelse om att polisen aven
orosanmaler unga 6ver 18 ar eller att polisen efterfragar samtycke av den
unge till att socialtjansten kontaktar den unge for samtal och varderbjudande.

En annan form av samverkan &r att socialsekreterare &r samlokaliserade
med polisen och har sin arbetsplats dar. De narvarar da bland annat vid for-
hér med unga.

Samverkan pd individniva kréver samtycke

De samverkansformer som finns pa individniva, till exempel SIG, bygger pa
forutsattningen att alla inblandade parter ska kunna dela information med
varandra. Det innebér att SIG forutsatter att den unge, och i vissa fall vard-
nadshavarna, samtycker till att sekretesshelagda uppgifter far lamnas mellan
de aktorer som ska samverka. Samtycket bryter da sekretessen.

P&verkansprogram med straffvarning

En form av samverkan som framkommer i kartlaggningen &r pa individniva
och handlar om att erbjuda och na den unge med en vardinsats inom pafoljds-
systemet. Samverkan sker da mellan socialtjansten och aklagare, men inklu-
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derar aven polisen. Forutsattningarna for denna samverkan regleras bade i la-
gen (1964:167) med sarskilda bestammelser om unga lagévertradare (LUL)
och i socialtjanstlagen (2001:453).

Modellen innebar att den unge far en vardinsats i form av ett sa kallat pa-
verkansprogram, vilket ger aklagaren majlighet att besluta om straffvarning.
Det kan bli aktuellt i de fall den unge har begatt ett brott innan han eller hon
har fyllt 18 &r.1%” Paverkansprogrammen uppges vara individuellt utformade
men har en forutbestamd struktur vad géller omfattning (pagar under 10
veckor) och frekvens (1-2 traffar per vecka och 1 timme per tillfalle). En for-
utsattning for straffvarning det ar fullt utrett att barnet begatt brottet.

I vilken fas av rattsprocessen som den unge far varderbjudandet kan vari-
era. Det kan ske direkt i samband med gripandet eller i samband med social-
tjanstens utredning av den unges behov. I sitt yttrande till aklagaren anger so-
cialtjansten varderbjudandet som forslag pa vardinsats. Yttrandet ligger till
grund for aklagarens beslut, som kan vara att inte véacka atal utan besluta om
straffvarning. Alternativt kan yttrandet utgéra underlag for domstolens 6ver-
vagande om att déma den unge till ungdomsvard.

Mariamottagningar
— en nyckelverksamhet

Av kartlaggningen framkom att en central aktor i de samverkansformer mel-
lan polis och socialtjanst som anvénds for att uppmarksamma barn som an-
vant narkotika ar de sa kallade Mariamottagningarna (Mini-Maria) eller lik-
nande lokala varianter. Det ar specialiserade éppenvardsmottagningar dar
behandlingspersonalen ansvarar for kontakten med barnen, det vill sdga for
utformandet av varderbjudandet och for genomforandet av vardinsatsen. | fo-
rekommande fall ansvarar de aven for innehallet paverkansprogram for mal-
gruppen.

Mariamottagningar finns 6ver hela landet och riktar sig till malgruppen
15-25 ar, med vissa lokala variationer i aldersspannet. Syftet ar att erbjuda
specialiserad oppenvard till unga med alkohol- och narkotikaproblem. Hjalp
och stod erbjuds dven till barnens anhdriga. Verksamheten ska vara latt till-
ganglig och erbjuda tvarprofessionell vard for malgruppen.

Verksamheten ar ofta integrerad med halso- och sjukvarden, med delat an-
svar for finansieringen mellan regionen och kommunen. Mottagningarna ar
organiserade pa olika sétt, men vanligtvis finns dar kuratorer/socionomer,
sjukskoterskor och behandlare samt tillgang till psykolog och ldkare vid be-
hov. Fordjupningen i fas 2 handlar om just Mariamottagningar.

107 Se 16 § LUL.
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Mariamottagningarnas arbetsmodell —
ett [arande exempel

For att fordjupa kunskapen kring Mariamottagningarna/Mini-Maria och deras
arbetssatt for att fanga upp barn med begynnande narkotikaproblem genom-
fordes under 2021/2022 en intervjustudie med enhetschefer och behandlings-
personal pa de tre Mariamottagningarna i Stockholm, Goteborg och Malmoé. |
sérskilt fokus for studien var barn, dar kontakten har initierats av socialtjéns-
ten och dar den unge ar foremal for en rattslig reaktion.

Bendmningen varierar mellan verksamheterna i storstaderna, Mini-Maria
Stockholm, Mini-Maria Géteborg och Maria Malmé. Vi anvéander i rapporten
bada benamningarna, och ibland for enkelhetens skull endast Mariamottag-
ningarna. FOr en ndrmare beskrivning av de tre verksamheternas organisat-
ion, resurser och uppdrag, se bilaga 3.

Mariamottagningarnas malgrupp

Mariamottagningarnas malgrupp &r bredare &n den grupp som avses i forelig-
gande uppdrag, som avgransats till barn for vilka kontakten har initierats av
socialtjansten och dar barnet ar foremal for en rattslig reaktion.

En studie av Anderberg et al (2022) om den bredare malgruppen (data in-
samlat pad Mariamottagningar i 12 stader) visar att vid inskrivning pa Maria-
mottagning rapporterar drygt 60 procent av unga att de tidigare blivit arreste-
rade av polis, 33 procent har en dom sedan tidigare och halften har sjélva
varit utsatta for brott. N&stan halften (48%) har en riskkonsumtion av alko-
hol. Cannabis &r den priméara drogen for 76 procent av de unga. Drygt 30
procent av de unga har tidigare fatt vard for drogrelaterade problem. En
ettarsuppfoljning visar att drygt 23 procent av de unga hade fortsatta problem
med kriminalitet och for 37 procent fanns fortsatta indikationer pa drogan-
vandning. En majoritet (84%) av dem som hade indikationer pa kriminalitet
hade ocksa indikationer pa fortsatta problem med alkohol eller droger [32].

Modellen anpassad fill p&fdlidssystemet for barn

Mini-Maria i Stockholm och Goteborg samt Maria Malmo har i samverkan
med den lokala (myndighetsutévande) socialtjansten utvecklat ett arbetssatt
som syftar till att fanga upp barn som grips av polis, misstankta for narkoti-
kabrott. Arbetssattet har anpassats for att tillgodose de krav som féljer av pa-
foljdssystemet for barn och kan rubriceras som ”’Motiverande samtal med
substansbruksbedémning”. Dess struktur, forutsittningar och ingadende mo-
ment beskrivs mer ingaende nedan. | vissa moment syns skillnader mellan
mottagningarna, men som helhet och i vasentliga delar ar arbetssatten lika.

Vagen in till en kontakt
Kontakt med barnet kan etableras vid olika tidpunkter:

« direkt efter gripandet
* nér socialtjansten skriver yttrande
« efter dom eller dklagarbeslut.
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Kontakt direkt efter gripandet

Forédldrarna och/eller barnet kan av polis eller av socialsekreterare inom soci-
altjansten uppmanas att direkt efter gripandet kontakta Mini-Maria eller Ma-
riamottagningen for att frivilligt paborja behandling. | sadana fall omvandlas
kontakten till ett ungdomskontrakt nér rattsvasendet har meddelat domslut al-
ternativt beslut av aklagare.

Det finns socialsekreterare som jobbar tillsammans med polisen (lokali-
serade pa polisen i Malmo och Goteborg) och som &r med vid gripandet
(Ungdomsjouren Mumin i Stockholm). Detta underlattar for att informera
och motivera foraldrarna att sjalva ta kontakt med mottagningen. Verksam-
heterna anser att kontakten i dessa fall blir battre nar foraldrarna sjélva kén-
ner att de har initiativet.

Kontakt ndr socialtjansten skriver yttrande

Kontakten tas med Mini-Maria eller Mariamottagningen i samband med att
socialsekreteraren skriver ett yttrande till aklagare/férundersokningsledare,
vilket anvands som underlag for rattsvardande myndigheters bedémning i pa-
foljdsfragan.

Mottagningarna konsulteras nér socialtjansten behover ta stallning till
huruvida den unge har ett vardbehov, och for samrad om innehall i ett even-
tuellt ungdomskontrakt. | dessa fall behéver ungdomen inte invanta domslut
eller beslut av aklagaren utan kan direkt, pa frivillig vag, paborja behandling.
Majligheten att na fram till ungdomen 6kar om Mariamottagningen lyckas
etablera en kontakt s snart som mojligt i anslutning till gripandet.

Mottagningarna vill bli konsulterade om innehdllet i

ungdomskontraktet

En forutsattning for att mottagningarna ska kunna tillhandahalla adekvat be-
handling ar att socialtjansten konsulterar mottagningen angaende innehallet i
den vard och behandling som foreslas i ungdomskontraktet. Yttrandet och det
foreslagna innehallet i ungdomskontraktet behéver stamma 6verens med den
modell som Mini-Maria och Mariamottagningen arbetar utifran, bade vad
galler innehall och behov, och i relation till straffvardet for det brott som be-
gatts. FOr vissa behov kan andra aktorer &n Mariamottagningar vara mer rele-
vanta utforare. Konsultationen med Mariamottagningen &r viktig for att soci-
alnamnden ska kunna ge domstol eller aklagare ett bra beslutsunderlag. Det
handlar ocksa om att fa en uppfattning om den unges instéllning och sam-
tycke till att ha en kontakt med mottagningen.

Det ar socialsekreterarna inom socialtjanstens myndighetsutévande enheter
som styr éver inflodet till Mariamottagningarna nar barn aktualiseras pa
grund av att de ar foremal for en rattslig reaktion. Mottagningarnas mojlig-
heter att paverka inflodet ar att vara tydliga med vilken eller vilka vardinsat-
ser de kan erbjuda.

Samtycke fill behandling
Den unges samtycke till kontakt med Mariamottagningen efterfragas av verk-
samheterna, men 4r inte ett krav. Ett inledande motiverande arbete kan beho-
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vas beroende pa den unges installning till kontakt. Om behandling hos Mari-
amottagningen foreslas for aklagare, sker det utifran socialtjanstens bedom-
ning att ungdomen klarar att skota ett sadant kontrakt. Det innebér till exem-
pel att komma pa bestamda matestider. En iakttagelse fran verksamheterna ar
att mer brottserfarna unga inte samtycker till kontakt med Mariamottagning-
arna utan hellre far botesstraff, om straffvardet tillater det. Unga Gver 18 ar
behover samtycka till att Mariamottagningen samverkar med foréldrarna. Det
hander att en ungdom Gver 18 ar samtycker till behandling men séager nej till
foraldramedverkan. Da forsvaras behandlingsarbetet.

Kontakt efter dom eller &klagarbeslut

Det férekommer att Mariamottagningarna kontaktas forst nar domslut eller
beslut av aklagaren har fattats. Mottagningarna far alltsa i uppdrag att ge-
nomfora vard som planerats av socialtjansten utan att mottagningarna har
konsulterats vid utformningen av ungdomskontrakten. Denna kontaktvag fo-
redras i lagst utstrackning av mottagningarna.

Malgruppen for ungdomskontrakt

Fran mottagningarna uppges att de far fler yngre jamfort med tidigare, vilket
ses som positivt eftersom tidig upptéackt ingar som en malsattning for verk-
samheterna. Andelen barn som kommer till mottagningarna med stod av ung-
domskontrakt anges vara omkring 15 procent [40]. | Stockholm kom 92 per-
soner till mottagningarna 2020 och 77 personer 2021. | Géteborg kom 72
personer 2020 (medianalder 17 ar) och i Malmo 23 personer 2020 (medianal-
der 17 ar).

Det &r oftast tidigare okanda barn som far ungdomskontrakt och for dem
racker det vanligen med en bedémning av substansbruket. Beroende pa vad
som framkommer i den bedémningen kan andra l&mpliga insatser séttas in.
Ar ungdomen kand sedan tidigare satter man vanligtvis in ett behandlings-
program som delvis ligger utanfér ungdomskontraktet. Behandlingstiden kan
da bli langre.

Mottagningarna uppger att det generellt sett inte ar de barn som har tyngst
problematik och mest komplexa behov som aktualiseras. Forklaringen &r att
socialtjansten har kunskap och erfarenhet som ér till hjélp for att kunna av-
gora vilka som kan klara det atagande som ett ungdomskontrakt med behand-
ling pa Mini-Maria eller Mariamottagningen kraver.

F& flickor — men de har fler riskfaktorer dn pojkar

Det &r vanligt att de unga har ett flertal riskfaktorer. Manga barn uppges ha
problem med det psykiska maendet och med relationer. Manga har ocksa
somnproblem.

Flickor utgdr en minoritet pa Mariamottagningarna och kommer séllan via
ungdomskontrakt. Andelen flickor &r cirka 20 procent i Stockholm och cirka
30 procent i Géteborg respektive Malmd. De flickor som kommer till Maria-
mottagningarna har ofta fler riskfaktorer &n pojkar. De har till exempel varit
utsatta for sexuellt vald och ar generellt sett mer utsatta for olika sorters vald
an pojkar och de mar psykiskt samre.
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Kriminalitet och substansbruk

En erfarenhet &r att det ar lattare att fanga upp de barn som endast misstanks
for brott mot narkotikastrafflagen &n de som utvecklat ett mer avancerat kri-
minellt beteende.

Den forstnamnda gruppen kommer till Mariamottagningar for att de har ett
tydligt vardbehov for substansbruk eller en samsjuklighet. For de barn som
har ett utvecklat ett kriminellt beteende kan ungdomskontrakten behdva inne-
fatta insatser fran andra aktorer som fokuserar pa kriminaliteten, medan Ma-
riamottagningarna fokuserar pa vardbehovet for substansbruket.

Det vanligaste substansbruket &r cannabis, eller cannabis tillsammans med
nagon annan substans, till exempel opioder som Tramadol eller kokain. Det
ar allt farre som bara roker cannabis.

Ungdomskontraktets ramar

For barn som kommer via ungdomskontrakt ar omfattningen pa vardkontak-
ten vanligtvis 6 till 8 traffar men kan i vissa fall vara 15 tréaffar i lika manga
veckor, beroende pa ungdomens situation ”’I behandlande kontakter behéver
det finnas en viss intensitet i kontakten.” Fér dem som avslutat ett ungdoms-
kontrakt i Stockholm under 2020 varierade kontaktens langd fran 30 dagar
till 316, med en median pa 84.

Innehallet i ett ungdomskontrakt anpassas dven utifran brottets straffvarde.
For ringa narkotikabrott ar straffvardet lagt. Det ar det brott som de flesta av
Mariamottagningarnas barn blivit lagférda for.

Alla mottagningar har tagit fram forslag pa innehall i ett ungdomskontrakt
som de vill att den lokala socialtjansten anvander nar den foreslar den har ty-
pen av vardinsats.

Motiverande samtal med
substansbruksbeddmning

Insatsen kan beskrivas som en Kkort intervention som genomfors i en serie av
samtal inom en given tidsram (68 veckor eller 5-10 tillfallen under lika
manga veckor). Syftet ar att fa en psykosocial, medicinsk och psykiatrisk be-
démning av den unges situation och substansbruk av alkohol och andra dro-
ger. | samtalsserien ingar drogtester och annan provtagning, halsoradgivning,
individuell samtalsbehandling (motiverande samtal) och familjesamtal av
radgivande och behandlande karaktar.

De centrala momenten

« Kartlaggning av risk- och skyddsfaktorer med stéd av UngDok-inter-
vjun som grund och ram for beddmning av risk for fortsatt substansbruk
och en ogynnsam utveckling.

+ Skapa en helhetssyn genom kartlaggning av den unges livsomraden
med stdd av UngDok-intervjun. | Goteborg har man lyft in sexuell utsatt-
het som sarskilt tema.
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« Halsosamtal, inkluderat urinprov for droganalyser. Samtalen ingar i kon-
ceptet men genomfors pa lite olika satt. | Stockholm erbjuds alla en medi-
cinsk-psykiatrisk basutredning.

 Motiverande forhallningssatt till ungdomen. Enskilda samtal med ung-
domen. MI som forhallningssatt for att na fram och fa den unges delaktig-
het och etablera en kontakt. Viktigt att den unge kénner sig sedd och lyss-
nad pa.

 Se foraldrar som de viktigaste samarbetspartnerna. Foraldra-/familje-
samtal. Foraldrar erbjuds eget stod om behov finns. Ett utvecklingsarbete
pagar med att anvanda Anhorig UngDok for att kartlagga anhorigas bild
av situationen och behov av stod. Foréldrarnas medverkan och delaktighet
betonas som avgorande. Det &r de som ska stodja den unges fortsatta ut-
veckling.

« Psykoedukation. Benamningen anvands inte av alla. Det som avses dr att
man ger en kort, faktabaserad information om aktuell substans och dess
effekter och skadeverkningar pa kropp och psyke. Informationen ar gene-
rell men knyts till det aktuella &rendet. Géller &ven kriminaliteten och att
prata om risker kring det. Samtalet genomférs med hela familjen tillsam-
mans, alternativt med foraldrar och den unge var for sig.

« Sammanhallen vard fran flera huvudman. En vag in i varden for den
unge och med fokus pa en helhetsbedémning av den unges behov och situ-
ation — en medicinsk, psykiatrisk/psykologisk och psykosocial bedémning.
Utifran vad man far fram vid kartlaggningen av livsomradena och halso-
samtal gors en beddmning av den unges behov. Det avgor vilka insatser,
metoder eller andra resurser som kan behdva kopplas pa. Olika kompeten-
ser behdvs for att kunna lanka och formedla vardkontakter samt motivera
den unge till den/de eventuella fortsatta vardkontakter som hen behgver.

« Flexibilitet och snabbhet for att fanga upp de omotiverade. Det beho-
ver finnas utrymme for flexibilitet och snabbhet i kontakten for att fanga
upp de unga som inte &r motiverade for en samtalskontakt. Det kravs
ocksa en viss intensitet i behandlingen och en tydlighet i struktur och om-
fattning.

Mal och syfte med insatsen

I ungdomskontraktet anges det Gvergripande mal som ska uppnas med insat-
sen, Vid ett uppstartsmaéte formuleras mer operativt handlingsbara mal, i nara
och tat kommunikation med ungdomen, foréldrar och lokal socialtjanst.

Det man vill ska ske inom ramen for kontraktstiden beskrivs vara: 1) att
den unge slutar anvanda droger, 2) att man kan motivera till en kontakt om
man upptéacker att den unge har ett problem eller 3) att ge den unge en upple-
velse av att vara lyssnad pa, som hen kan ha med sig om hen véljer att inte ha
fortsatt kontakt. Detta kan avgora huruvida den unge vill efterfraga en vard-
kontakt vid nagot annat tillfalle, om hen skulle behéva det.

UngDok-intervjun som beddmningsstdd

En individuell bedémning av ungdomens behov gors utifran UngDok-inter-
vjun. Med hjalp av de livsomraden som ingar i UngDok-intervjun identifieras
forekomsten av risk- och skyddsfaktorer kring den unge.
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UngDok dr en intervjumetod som &r utvecklad specifikt for unga med
missbruksproblem. Den &r kortfattad och lattadministrerad for att passa unga
som pabadrjar nagon form av behandling for missbruksproblem i 6ppenvard.
Intervjumetoden anvénds for att kartlagga den unges problem, behov och ak-
tuella situation, med syfte att fa fram ett underlag for bedémning, planering
och genomférande av behandling. Inskrivningsformuléret innefattar foljande
livsomraden: Boende och forsorjning, Sysselséttning, Fritid, Alkohol, droger
och tobak, Behandlingshistoria, Kriminalitet, Uppvéxt, Utsatthet for vald, Fa-
milj och relationer, Fysisk halsa samt Psykisk hélsa. Darut6ver finns omra-
den med administrativa uppgifter, sociodemografisk information och behand-
lingskontakter samt nagra avslutande dppna fragor. Det finns aven sérskilda
formulér for utskrivning och uppféljning [41].

Hur kartlaggningen genomfors skiljer sig nagot mellan mottagningarna,
men den gors alltid individuellt med ungdomen och syftet ar detsamma pa
alla mottagningar. Kartlaggningen sker genom enskilda samtal med den unge
vid tredje eller fjarde motestillfallet. Nar kartlaggningen ar klar diskuteras
genom teamarbete och behandlings- eller remisskonferenser ungdomens be-
hov av behandlingsinsatser utifran de risk- och skyddsfaktorer som har iden-
tifierats, inklusive hur hens substansbruk ser ut.

Socialtj@nstens medverkan vid familjiembten

Socialtjansten narvarar vid tvd moten tillsammans med Mariamottagningen
och familjen. Det forsta métet dr ett uppstartsmote, da socialtjansten berattar
om ungdomskontraktet. Om allt fungerar enligt planeringen narvarar social-
tjansten for andra gangen vid ett mote vid slutbedémningen (avstamnings-
mote) av ungdomskontraktet. Mariamottagningen redovisar da sin bedom-
ning, kompletterad med eventuella rekommendationer samt familjens
onskemal.

"Fordldrarna ar vart viktigaste team”

Det systemteoretiska forhallningssattet ar viktigt i behandlingen eftersom det
ar systemet runt ungdomen som ska bara férandring och motivation och an-
svara for ungdomens utveckling. Familjen ses som central i behandlingen ef-
tersom man stravar efter att starka skyddsfaktorerna med varma familjerelat-
ioner, lagom mycket tillsyn samt en minskning av konfliktskapande
beteenden. Intentionen &r att fordldrarna ska medverka genom hela behand-
lingen. Graden av medverkan och delaktighet varierar. Ju yngre barn, desto
mer foraldramedverkan. For unga 6ver 18 ar kan det vara svarare att fa ett
samtycke fran den unge till foraldramedverkan.

Vid vissa moten forvantas foraldrar narvara, exempelvis vid ett forsta
mote, vid ett avstimningsméte (avslut), vid eventuella lakarbesok och vid fa-
miljesamtal. Vid det forsta motet informeras om formalia och om syftet med
kontakten. Nar Mariamottagningen slutfort kartlaggningen gors en aterkopp-
ling kring vad som framkommit tillsammans med ungdomen och féraldrarna.
For att mojliggora foraldramedverkan &r det viktigt med flexibilitet vad gél-
ler tider samt om- och avbokningar. Mariamottagningarna har till exempel
forlangda Oppettider vissa kvéllar for att underlatta for foraldrar som arbetar
dagtid.
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Det ingdr ett visst matt av familjeinterventionssamtal for alla familjer. | fa-
miljesamtalen arbetar man framst med psykoedukation kring den drog som
ungdomen anvant. Det betyder att man ger kunskapsbaserad information
(fakta) om drogen, dess effekter, skadeverkningar och risker vid bruk. Verk-
samheterna har tagit fram ett material for psykoedukation baserat pa forsk-
ning om exempelvis cannabisbruk och dess skador pa hjarnan. Syftet ar att fa
till en dialog mellan ungdom och forélder om bruket av droger. En fordel
med att involvera foraldrarna &r att de oftast kan ta till sig informationen
battre och kan paminna ungdomen om vad som har sagts under familjesamta-
len.

Stod till foraldrarna

Foraldrarna erbjuds aven separata foraldrasamtal. Man har ocksa anhérigut-
bildning/-stdd i grupp att erbjuda. Om det férekommer konflikter i hemmet,
som ar relaterade till ungdomen och dennes drogsituation, erbjuds familje-
samtal. Foraldrastodet &r frivilligt.

Metoder och férhdliningssatt

I alla tre Mariamottagningarna anvands MI (Motivational Interviewing) som
forhallningsatt i arbetet. Innehallet i behandlingen beskrivs som motiverande
samtal. Fokus ligger pa drogbruk och samtal kring varfor den unge valjer att
anvénda droger, det vill sdga vilken funktion droganvéndningen fyller for
den unge, och pa de psykosociala faktorerna kring ett drogbruk.

Man forsoker att mota den unge dar han/hon befinner sig med sina bekym-
mer och problem och hjélpa hen med dem. Det beskrivs som en utmaning att
arbeta med dem som inte kommit frivilligt till mottagningarna och darfor &r
den kontaktskapande och relationella aspekten sarskilt viktig.

Mini-Maria Stockholm betonar att kontexten ar viktig och att man behdver
arbeta med helheten kring ungdomen. Man anvénder till exempel veckovis
de ”instrument” (Outcome Rating Scale, ORS, och Session Rating Scale,
SRS) som mater den unges maende och upplevelse av behandlingen.

Mini-Maria Goteborg lyfter fram vikten av att vara lyhord infor vad som &r
viktigt for den unge att fokusera pa och anvinder sig av ”menyer” i samtals-
kontakten. Det betyder att behandlarna valjer nar och hur ingdende man
samtalar kring de olika teman/livsomradena i UngDoK, beroende pa hur vil-
lig den unge &r att tala om dem.

Maria Malmo betonar vikten av att ha ungdomens behov i fokus, inte orga-
nisationens. Den unge ska till exempel inte behdva traffa en rad olika pro-
fessionella om det inte ar nodvéandigt. Bemotandet &r viktigt. Behandlaren
behover stalla fragor som gor den unge nyfiken och positiv till ett samtal.

Hdalso- och sjukvérdens roll och ansvar

Det ar i huvudsak socialtjanstens personal pa Mariamottagningarna som har
ansvaret for varden enligt ungdomskontraktet. Regionens personal kopplas in
dar deras insatser ska inga eller da deras professionella kompetens behovs,
till exempel for medicinsk-psykiatriska bedémningar, drogkontroller, hélso-
samtal eller andra typer av behandlingar.
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| helhetsbedémningen av den unges situation och behov ingar urinprovtag-
ning for drogkontroller, hilsosamtal och, nar sa behovs, lakarkontakt. | reg-
ion Stockholms uppdrag ingar att erbjuda alla som har kontakt med psykia-
trin eller beroendevarden en basutredning, det vill saga en form av screening
for att se om det finns andra funktionella svarigheter. Det galler &ven de unga
som har kontakt med Mini-Maria Stockholm.

Sjukskoterskan har halsosamtal utifran psykiatriska behov och tar dven
upp fragor om sexualitet. Sjukskdterskan samtalar om fysisk och psykisk
hélsa samt allméant maende (Goteborg). | Malma ansvarar sjukskéterskan for
drogtester, men alla behandlare har halsosamtal med de unga. Om psykia-
triska behov uppmarksammas kopplas halso- och sjukvarden in.

Andra behov hos ungdomen kan upptackas

En kontakt som startar med ungdomskontrakt kan leda till att andra behov
hos ungdomen upptécks. Om kartldggningen resulterar i bedémningen att
den unge har behov av fortsatt behandling har Mariamottagningarna tillgang
till, och kan erbjuda mer omfattande insatser, till exempel Haschavvénjnings-
programmet (HAP), AP (aterfallsprevention) och A-CRA (ungdomsvers-
ionen av ACRA, vars malgrupp ar vuxna). | de fall den unge &r i behov av
psykologisk beddmning eller psykiatrisk/neuropsykiatrisk utredning &r det en
fordel om det finns etablerade kontaktvagar for tillgang till sadan kompetens
inom huvudmannens verksamheter.

N&r Mariamottagningen inte kan tillgodose den unges behov kopplas andra
professioner in. Om behoven gar utéver vad som framgar i ungdomskontrak-
tet, och om ett bistandsbeslut om andra insatser behovs, aterkopplar Maria-
mottagningen till socialtjansten. Ungdomen erbjuds da insatser pa frivillig
vag och dessa kan starta redan under pagaende rattslig reaktion.

Att hantera de ungas kriminalitet

Ungas kriminalitet kan behdva behandlas specifikt. Nar det galler barn med
ungdomskontrakt gors en djupare bedémning och man for samtal kring det
brott som har begatts. | Malmo anvénds kartlaggningsverktyget PIKT% for
att undersoka hur den unges kriminella tankemdnster ser ut. Det galler de
barn som man beddmer har behov av sérskilda insatser for sin kriminalitet.

For barn som har en mer omfattande kriminalitet samverkar alla mottag-
ningarna med socialtjansten, som kan l&nka till andra resurser internt, som ar
mer inriktade pa att stodja och forebygga aterfall i brott. Exempel ar sarskilda
ungdomsbehandlare, SSKP (sérskilt kvalificerade kontaktpersoner) och
Social insatsgrupp (SIG).

Mini-Maria Stockholm tillhér den stadsdvergripande enheten Framtid
Stockholm, som ansvarar for flera olika 6ppenvardsinsatser till unga med so-
ciala problem, och deras familjer. Bland insatserna finns insatser till unga la-
goOvertrédare, till exempel ungdomstjanst och sarskilt kvalificerad kontakt-
person, SKKP. Det ger mojlighet till samordning for de unga som behdver
insatser for bade substansbruk och kriminalitet eller som fatt rattslig reaktion
som inkluderar fler insatser an substansbruksbeddmning.

108 p|KT (Psykologisk Inventering av Kriminella Tankeménster) &r ett test utformat av Glenn D Walters. Testet
anvands for att beddm en persons tankemonster.
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Mini-Maria Goteborg hor till den avdelning som ansvarar for Goteborgs
stadsovergripande dppenvardsresurser till unga. Det ger bra forutsattningar
for samordning av bland annat insatser mot ungas substansbruk och krimina-
litet. Det underlattar ocksa samarbetet med de socialsekreterare som samar-
betar med och ar lokaliserade vid polisen.

Maria Malmo ar en del av Plattform Malmd, som ansvarar for stadséver-
gripande ungdomsinsatser. Plattform Malmo har utvecklat ett samarbete med
Lyftet, som &r kommunens sérskilda verksamhet riktad till barn som begar
brott och har ett kriminellt beteende och/eller umgas i kriminella kretsar. Det
pagar ocksa ett utvecklingsarbete inom Malmo stad som syftar till att samla
ihop alla 6ppenvardsresurser och skapa en ingang for alla stadens unga. ldag
finns vissa insatser endast i nagra stadsdelsomraden.

Slutbeddmning och uppfdljning

De flesta barn fullféljer sina ungdomskontrakt hos Mariamottagningarna.
Alla erbjuds uppfoljning tre manader efter avslutad kontakt men uppfolj-
ningen ligger utanfor ungdomskontraktet. Aven om flertalet tackar ja till upp-
foljning vid avslut &r det uppskattningsvis endast halften till en tredjedel som
aterkommer for uppfoljning. Fér dem som gor det har det oftast gatt bra men
flertalet av dessa barn &r debutanter, vilket innebdr att det finns en selektions-
problematik.

Fortsatta behov efter avslutat ungdomskontrakt

Det finns de som pa frivillig vag, genom ansokan, fortsatter sin kontakt med
Mariamottagningen efter avslutat ungdomskontrakt. Detta tolkas som att
ungdomen upplevt sig ha fatt bra hjélp och stod.

I de fall en ungdom har fullféljt kontraktet men inte &r drogfri, eller har en
situation som ger anledning till fortsatt oro, kan socialtjansten tillsammans
med Mariamottagningen forsoka motivera till fortsatt kontakt. Oftast sker det
i samrad med foraldrarna.

Avbrytande av kontraktet — sammanbrott

Om ungdomen inte fullféljer ungdomskontraktet kontaktas berdrda aktorer —
socialtjanst, foraldrar och den unge — for ett mote, dar man forséker motivera
den unge att fullfélja kontraktet. Om den unge avbryter behandlingen, rap-
porterar Mariamottagningen till socialtjansten att insatsen i éppenvard inte
fungerar.

Verksamheterna framfor att det &r socialtjansten roll att ha informerat den
unge om att myndigheten ar skyldig att aterrapportera till aklagare och om att
Mariamottagningen rapporterar till socialtjansten om den unge uteblir fran
besok.

Upprepad behandling

Barn kan aterkomma till en Mariamottagning men da gors en bedémning till-
sammans med socialtjansten, dels av huruvida det &r relevant med fortsatt
oppenvardsbehandling, dels av huruvida barnet ar motiverad for fortsatt be-
handling. Det h&nder att unga sjalva tar kontakt med Mariamottagningen om
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de borjat anvanda narkotika igen. Det kan tyda pa att de har tillit till Maria-
mottagningen, att de upplever att de har fatt hjalp dar tidigare och darfor vill
komma dit igen.

Framgdngsfaktorer,
utmaningar och utvecklingsbehov

| intervjuerna och i seminariet framforde Mariamottagningarna vad de anséag
vara framgangsfaktorer och utmaningar for att bedriva en integrerad 6ppen-
vard. Verksamheterna fick aven majlighet att beskriva viktiga utvecklingsbe-
hov. | foljande avsnitt sammanfattas vad som kom fram i diskussionen.

Framgdngsfaktorer

Ett val genomarbetat avtal mellan de huvudmén som tillsammans driver mot-
tagningen ar en forutsattning for att en integrerad verksamhet ska fungera ef-
fektivt. Genom avtalet tydliggdrs gransdragningar mellan huvudménnen och
dar klargors vilka personella och ekonomiska resurser som de olika huvud-
mannen ska bidra med.

Férdelar med att arbeta dver professionsgranser

En integrerad verksamhet som Mariamottagningarna, dar flera huvudman &ar
gemensamt ansvariga, kan bidra till att de inblandade utvecklar en samsyn
Over professionsgrénserna. En grundldggande forutséttning for det &r att che-
fer pa olika nivaer inom huvudmannens organisationer varnar om verksam-
heten. Om huvudmannen aktivt intresserar sig for varje huvudmans omrade
kan det medfora att revirtankandet minskar och viljan/formagan att se forde-
larna med samarbetet Gkar.

Foérdelar fér klienten

En fordel med en integrerad mottagning ar att den har kapacitet att bedéma
ungdomens behov och tillhandahalla relevanta insatser. Mottagningen kan
hantera allt fran tidig upptackt till samsjuklighet inom ramen for samma
verksamhet. For ungdomen blir mottagningen en vég in i varden, atminstone
upp till primarvardsniva. En integrerad mottagning &r en styrka nar det galler
att bedoma ungdomens behov och tillhandahalla relevanta insatser.

Genom att samtliga Mariamottagningar anvander beddmningsmetoden
UngDok for samtliga klienter ger det ett bra underlag, bade for arbetet med
den enskilde ungdomen och for att kunna folja verksamheten pa gruppniva.
Men hjalp av UngDok, som fungerar som grund och ram for bedémningen av
ungdomens situation, kan hens risk- och skyddsfaktorer identifieras. Detta
ger i sin tur vagledning i valet av relevant behandling. De resultat som Mari-
amottagningarna kan visa genom att anvanda underlag som ar baserade pa
UngDok-systemet har ocksa betydelse for det politiska stodet for verksam-
heten.
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Utmaningar

Tva huvudmdén - tvd olika lagstiftningar

Kommuner och regioner styrs av olika forfattningar och har olika journalsy-
stem for dokumentation om ungdomen, vilket medfor dels dubbelarbete vid
dokumentation, dels att man inte kan dela all information pa grund av regler
om sekretess och personuppgiftsbehandling. Darmed blir det svarare att fa en
gemensam helhetsbild av ungdomen, vilket leder till en mindre sammanhal-
len vard. Det tar ocksa langre tid med informationsoverfoéringen mellan de
olika aktorerna.

Svart att f& barnen till uppféliningsmdtet efter tre mdanader
Uppféljning av klienter &r en central del, bade for att kunna hjalpa den en-
skilde klienten och for att kunna bedéma arbetets resultat, vilket &r en forut-
séttning for att kunna utveckla verksamheten. Mariamottagningarna har in-
tentionen att félja upp de unga tre manader efter avslutad kontakt men det ar
endast halften av de unga, hogst raknat, som aterkommer for uppfoljning. Ett
skal kan mojligen vara att denna uppfoljning ligger utanfor kontraktets ram.

Utvecklingsbehov

Verksamheterna uttryckte i intervjuerna en mangd utvecklingsbehov pa olika
nivaer och dessa redovisas i det foljande. Under de tre forsta rubrikerna sam-
las det som mest ingaende diskuterades pa det efterféljande seminariet.

Uppfdlining och vetenskaplig utvardering
Anvandningen av UngDok och den uppféljning av ungdomen som sker vid
avslutningen av kontakten ger en god mojlighet att félja de som deltar i Mari-
amottagningarnas verksamhet. Det har hittills varit svart att fa till stand den
uppfoljning efter tre manader som man vill gora efter avslutad kontakt, men
mottagningarna har en fortsatt stravan att fa den unge att delta.
Verksamheterna uttrycker ett behov av en utvérdering for att folja hur det
gar for barnen som haft en vardkontakt genom ungdomskontrakt, med en
uppfoljningstid pa forslagsvis tre ar. For att fa fram tillforlitliga resultat bor
studien genomforas av oberoende forskare.

Mer samordning och nationellt erfarenhefsutbyte

Mottagningarna framfor att det finns behov av samordning och nationellt er-
farenhetsutbyte, till exempel genom ett gemensamt nétverk och en arlig kon-
ferens for integrerade dppenvardsmottagningar med substansbruksinriktning.

VAardbehovsbeddmning dnda upp till 20 ar
Alla 15-17-aringar, for vilka en rattslig reaktion kan vara aktuell, borde uti-
fran ett rattighetsperspektiv fa sina vardbehov prévade. Verksamheterna
framfor att detsamma borde galla for 18-20-aringar som i stor utstrackning
far boter som rattslig reaktion. Det skulle kunna vara en modell med straff-
varning eller liknande, dar Mariamottagningarna tillhandahaller vard.
Verksamheterna framfor att det vore bra om det fanns nagon morot i syste-
met for att fanga upp 18-20-aringarna. En sidan “morot” kan vara informat-
ion till den unge om att samtycke till vard skulle kunna innebara att hen inte
far nagon anmarkning i belastningsregistret.
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Kriminalitet och substansbruk

Manga av ”Maria-barnen” som &r aktuella for ungdomskontrakt har behov av
insatser for att motverka bade substansbruk och annan kriminalitet. Mottag-
ningarna framfor att det beh6vs en tydligare problemformulering i ungdoms-
kontrakten nar det géller dessa barn. Om lagforingen innehaller annan krimi-
nalitet &n endast narkotikabrott, behovs det mojligen ocksa insatser for att
motverka kriminalitet utéver substansbruk i ungdomskontraktet.

Kriminalitet och substansbruk gar ofta i varandra och det kan vara svart att
avgora vilket av beteendena som ar mest angeldget att ta itu med och vilka
insatser som bast behdvs. Det finns en risk for att det uppstar gransdragnings-
problem och det ar darfor viktigt att tydliggora vilken aktor som ska gora
vad. Till exempel kan Mariamottagningens insatser behdva samordnas eller
kombineras parallellt med andra insatser fran socialtjansten med inriktning
pa kriminalitet.

Utveckla motivationsskapande arbetssatt

Barn med ungdomskontrakt &r ofta mindre motiverade &n andra som kommer
till Mariamottagningarna. Dessa barn staller hoga krav pd motivationsskap-
ande arbete och det ar darfor viktigt att arbeta med att skapa en god relation
och darigenom OKka tilliten. For att kunna géra det behdvs en god samtalsme-
todik. Det finns ett behov av att hitta arbetsformer for att battre kunna moti-
vera dessa barn.

Konsekvenser vid missk6tsamhet behdver bli mer lika

Nar ett barn upprepade ganger misskéter sin vard genom att exempelvis ute-
bli fran planerade besok ska Mariamottagningen rapportera detta till social-
tjansten, som i sin tur kontaktar aklagaren som far ta stallning till huruvida
straffvarningen ska aterkallas och atal vackas. Verksamheterna framfor att
rapporteringen till socialtjanst och vidare till aklagare behover bli battre och
att konsekvenserna vid misskétsamhet maste bli likartade.

Mariamottagningen som gdngse vardform vid
ungdomskontrakt

Om Mariamottagningarnas verksamhet etableras som den gangse vardformen
for barn med ungdomskontrakt kan kontakten med mottagningarna etableras
snabbare, vilket har betydelse for behandlingsutfallet. I samverkan med soci-
altjansten skulle Mariamottagningarna dessutom kunna vara en 6ppenvards-
I6sning for dem som fatt en rattslig reaktion bade fore, under och efter att de
har varit pa institution. Kontakten med Mariamottagningen kan da fungera
som ett kontinuerligt stod.

Fortur till psykiatrin f&r Mariamottagningens unga

Samverkan med barn- och vuxenpsykiatrin behover starkas. De unga pa Ma-
riamottagningarna behover fa fortur till medicinering och utredning sa att
psykiatrins insatser ges i samband med kontakten pa Mariamottagningen.
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Slutdiskussion

Narkotikabrott &r en av de vanligaste brottskategorierna som barn och unga
vuxna i aldrarna 15-20 ar lagfors for och antalet lagforingsbeslut i de alders-
grupperna har okat under senaste fem aren. Narkotikabrotten handlar i ver
90 procent av fallen om ringa narkotikabrott, det vill sdga huvudsakligen eget
bruk eller innehav for eget bruk. Att bli gripen och lagford for ringa narkoti-
kabrott i unga ar kan vara en indikation pa att den unge har ett narkotikapro-
blem och ett sddant behéver uppmarksammas sa tidigt som majligt for att en
fortsatt negativ utveckling ska kunna motverkas.

Inom pafoljdssystemet for unga lagévertradare har socialtjansten en central
roll. For barn under 18 ar har socialtjansten en skyldighet att erbjuda insatser
i anslutning till den straffrattsliga paféljden for att motverka fortsatt missbruk
och kriminalitet. For unga vuxna finns inte samma majligheter att fangas upp
och fa en vardinsats som réttslig reaktion for ett ringa narkotikabrott.

Unga som lagfors for narkotikabrott ar en
heterogen grupp

| studiepopulationen ingar drygt 6 000 barn och unga vuxna i aldrarna 15-20
ar, varav omkring 2 000 &r barn under 18 ar. Samtliga lagfordes ar 2017 for
narkotikabrott. Det &r betydligt farre flickor och unga kvinnor som lagfordes
for narkotikabrott &n pojkar och unga man.

Valet att anvéanda ett specifikt undersokningsar (2017) innebér att studie-
populationen kan beskrivas som heterogen vad galler brottslighet och aterfall
i brott. I studiepopulationen ingar bade barn och unga vuxna som lagforts for
forsta gangen, sa kallade debutlagforda, och individer som ér tidigare lag-
forda. En del har lagforts endast for narkotikabrott och en del har lagforts
aven for andra brottstyper utdver narkotikabrottet. En del har lagforts endast
en gang, andra har lagfort for nya narkotikabrott och i andra brott mer eller
mindre frekvent under den treariga studietiden.

Vid uppféljningen éver tid marks patagliga skillnader inom den grupp som
lagforts for narkotikabrott. Dessa skillnader, som bland annat rér psykisk
halsa, formaga att klara skolan, harkomst och eventuell annan kriminalitet, ar
det viktigt att reflektera kring infor valet av insatser for individen.

Regionala skillnader i antalet lagférda

Narkotikabrott &r ett sa kallat spanings- och ingripandebrott. Barn och unga
vuxna som lagforts for narkotikabrott &r en selekterad grupp. De har befunnit
sig i en miljo eller situation som uppméarksammats av polisen, utifran poli-
sens resurser och prioriteringar. Antalet lagférda barn och unga vuxna kan
darfor inte godtas som ett matt pa drogutvecklingen eller drogvanorna inom
ungdomsgruppen generellt sett.
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| féreliggande studie syns regionala skillnader i andel lagféringar i forhal-
lande till befolkningsstorlek. | de 1&n som hade de hdgsta andelarna lagforda
for NSL-brott var andelen omkring tre ganger sa hog som i lanen med lagst
andel. De regionala monstren skiljer sig ocksa nagot mellan kénen. Exempel-
vis hade Kronobergs lan den lagsta andelen NSL-lagforda pojkar, jamfort
med dvriga lan, och en genomsnittlig andel NSL-lagftrda flickor. Dalarna
hade den l&gsta andelen NSL-lagforda flickor. Eftersom lagforing ger mojlig-
het att tidigt upptécka barn/unga med narkotikaproblem och erbjuda dem
stdd och hjalp, tydliggors det i foreliggande studie att mojligheten till denna
hjalp varierar stort 6ver landet.

Sambandet mellan droganvandning
och kriminalitet

Det finns en tydlig koppling mellan kriminalitet och droganvandning, men
vilket av problemen som uppstar forst diskuteras inom forskningen och &r
heller inte tydligt i denna studies resultat. Saval droganvandning som annat
normbrytande beteende (bega brott, bryta mot gallande regler och normer) ar
starka riskfaktorer for framtida normbrytande beteende. Att samma typ av
beteende kan vara bade riskfaktor och utfall visar manga forskningsstudier
[11]. Den som uppvisar ett normbrytande beteende vid en viss tidpunkt har
alltsa hogre risk for att gora det aven i framtiden. Alkohol- och droganvand-
ning och missbruk ar ocksa relaterat till en hogre risk for aterfall i kriminali-
tet. De barn och unga vuxna som vid upprepade tillfallen lagfors for ringa
narkotikabrott har sannolikt ett narkotikaproblem och riskerar att eller redan
har ett skadligt bruk eller beroende.

Resultaten i studien visar att sambandet mellan kriminalitet och drogan-
vandning ar komplext och att relationen kan vara dubbelriktad, alltsa att al-
kohol- och droganvéandning och normbrytande (brottsligt) beteende paverkar
varandra. Kopplingen mellan droganvéndning och brottsligt beteende &r ju
tydlig sa till vida att det ar olagligt att inneha och bruka narkotika, och vilket
av riskbeteendena som ar mest styrande, det vill sdga uppratthaller det andra,
kan vara svart att avgora. Det ar mojligt att sambandet mellan droganvand-
ning och normbrytande beteende finns i ett antal underliggande orsaker och
riskfaktorer som &r gemensamma for de bada beteendena. Drogférebyggande
insatser och brottsférebyggande arbete kan darfér behdva 6verlappa
varandra, bade pa grupp- och individniva.

Vid planering och val av insatser och atgarder till den unge for att mot-
verka missbruk och aterfall i brott sa ar det relevant att reflektera kring vilken
eller vilka av riskfaktorerna som kan sagas uppratthalla eller driva pa beteen-
det och som ar méjliga att forandra. Det kan ocksa vara relevant att i bedom-
ningen identifiera de faktorer som kan ténkas vara initierande, det vill saga
kan bidra till att ett problembeteende utvecklas [11].
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Mdanga riskfaktorer férekommer for unga
som lagfors for narkotikabrott

Det &r valkant att brottsligheten ar ojamlikt fordelad och varierar med fak-
torer som kon, alder, harkomst och socioekonomisk bakgrund [42], vilket
aven framgar i denna studie. Flera riskfaktorer som &r kopplade till skola, fa-
milj och mer direkt till barn och unga vuxna férekommer i studiepopulat-
ionen. Exempelvis saknade narmare hélften av barnen behoérighet till gymna-
siet, manga hade debuterat tidigt med normbrytande beteende och
forekomsten av psykisk ohélsa inom gruppen var hog.

HO6g andel tidigare kdnda av socialtjgnsten

Den réttsliga reaktionen pa brottet blir for vissa barn en insats inom ramen
for andra pagaende insatser, men kan ocksa leda till (bidra till) att mer langt-
gaende insatser initieras. Man kan beskriva det som att barnen befinner sig i
ett kontinuum av insatser fran socialtjanstens sida; som pagar tidsmassigt sa-
val fore, som i samband med att brottet begatts och efter att den unge lagforts
for narkotikabrottet (studiens urvalsbrott).

Tre fjardedelar av barnen i aktstudien var kdnda sedan tidigare inom soci-
altjansten, varav mer &n hélften pa grund av normbrytande beteende i form
av substansbruk och/eller kriminalitet och hade fatt insatser med fokus pa
det. Halften av barnen hade pagaende insatser vid tiden for brottet och en
fjardedel hade haft tidigare insatser. En del av barnen hade haft insatser se-
dan barndomen pa grund av foralders omvardnadsbrister. Andra barn aktuali-
serades for att det fanns ett behov av stodinsatser pa grund av barnets eget
beteende.

Studiens resultat visar att merparten (90 %) av barnen fick nagon form av
vardinsats, bade utéver och inom ramen for pafoljdssystemet.

Tidig upptackt for att motverka fortsatta
narkotikarelaterade problem

Majoriteten i studiepopulationen var inte tidigare lagforda for brott. For tva
tredjedelar av 15-17-aringarna och nastan halften av 18-20-aringarna var ur-
valsbrottet (brott mot NSL) deras debutlagféring. For en fjardedel av den
yngre gruppen och en femtedel av den &ldre var urvalsbrottet det enda brott
som de lagforts for under studieperioden. De hade alltsa inte lagforts vare sig
fore eller efter urvalsbrottet. Bland de debutlagforda i hela studiepopulat-
ionen omfattade lagforingen oftast endast narkotikabrott.

En stor andel av barnen var alltsa kdnda sedan tidigare av socialtjansten,
dock inte alltid till féljd av eget substansbruk. Omkring en fjardedel av bar-
nen hade inte haft ndgon kontakt med socialtjansten tidigare, vilket visar att
for en relativt stor andel av barnen kan polisens gripande ha lett till att deras
droganvandning uppmarksammades for forsta gangen av saval socialtjanst
som av foraldrar och vardnadshavare.

Tidig drogdebut och lagféring for narkotikabrott i unga ar kan vara tecken
pa omfattande narkotikaproblem. Droganvandning innebar ocksa en dkad
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risk for utveckling av och exponering for andra riskfaktorer, sa kallad kumu-
lativ risk. For att na fram med tidiga insatser som kan motverka en fortsatt
negativ utveckling ar det relevant att reflektera kring vilka faktorer som kan
sagas uppratthalla problemet och att dven identifiera faktorer som kan ségas
vara initierande.

A ena sidan kan droganvéndningen sigas vara det som driver p ett brotts-
ligt beteende men & andra sidan kan det vara det omvanda, dvs. att brottsliga
handlingar bidrar till att den unge anvander droger. Det kan vara viktigt att
reflektera kring bada forhallandena nar det blir fraga om att vilka insatser
som bést tillgodose den unges behov och som kan motverka fortsatt missbruk
och kriminalitet.

Inom ramen for den har studien har inte gruppen engangslagférda kunnat
studeras mer ingdende. Det vore vardefullt att undersoka huruvida det finns
sarskilda faktorer kring dessa barn och unga vuxna, och i sa fall vilka av
dessa faktorer som kan vara av betydelse for att motverka aterfall och ny lag-
foring.

Vdardbehoven kring psykisk ohdlsa behdver fdngas
upp

Psykisk ohalsa hanger samman med bade risken for att utveckla ett normbry-
tande beteende och en 6kad risk for aterfall i kriminalitet [11]. | studien
framgar att andelen som haft en vardkontakt relaterad till psykisk ohéalsa ar
betydligt hogre bland de barn och unga vuxna som lagférdes for narkoti-
kabrott under 2017 jamfort med 6vriga jamnariga. | bada aldersgrupperna,
15-17 ar och 18-20 ar, hade en hdg andel (drygt 1 procent vilket ar drygt sju
ganger sa hogt som i den évriga befolkningen) avlidit till foljd av en forgift-
ningsolycka och det fanns ocksa flera fall av suicid. Bland 15-17-aringarna
hade 25 personer avlidit och bland 18-20-aringarna hade 56 personer avlidit
under uppféljningstiden.

| den yngre aldersgruppen syns for bade flickor och pojkar en tillfallig
uppgang i andelen som haft en vardkontakt 2017 for bedomning av psykiska
sjukdomstillstand eller syndrom. I den &ldre aldersgruppen fanns inte samma
tydliga uppgang i kontakter med hélso- och sjukvarden for psykiska sjuk-
domstillstand under 2017. Det fanns daremot mindre uppgangar i de narkoti-
karelaterade diagnoserna.

En tankbar forklaring till uppgangen under 2017 &r att den unges behov
uppmarksammas i samband med att polisen upptécker brottet. En del barn
och unga vuxna kan saledes komma in i varden som ett resultat av att de
grips och lagfors for narkotikabrott. Att den yngre malgruppen hade en tydli-
gare uppgang under 2017 kan bero pa att socialtjansten har forutséattningarna
for att ingripa for den yngre malgruppen, men for den aldre gruppen finns
inte samma majligheter att na fram med varderbjudanden och kontakter till
hélso- och sjukvarden.

Resultaten pekar pa vikten av att uppmarksamma den psykiska hélsan och
att undersoka hur omfattande narkotikaproblemen ar for de barn och unga
vuxna som lagfors for narkotikabrott. Hur malgruppens behov av vardinsat-
ser for den psykiska ohalsan och drogproblemen tillgodoses behdver foljas

upp.
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Majoriteten lagfordes for nya brott under
studieperioden

De flesta som begar brott gor det under en begransad tid i ungdomsaren, och
de flesta av dem kommer darefter att leva ett vélanpassat liv som vuxna. En
liten andel fortsatter dock med ett normbrytande beteende och begar brott in i
vuxen alder [43]. Det tyder aven resultaten i denna studie pa. En majoritet av
studiepopulationen lagférdes for nya brott under den tredriga studieperioden,
men det syns tydliga skillnader i frekvens inom studiepopulationen och aven
mellan kénen. Omkring 70 procent av barnen och 65 procent av de unga
vuxna lagfordes for nya brott, en del enbart for narkotikabrott, en del for en-
bart for andra brott och en del for bade - och. Av dem som lagfordes for nya
narkotikabrott handlade det oftast om ett eller tva tillfallen.

Annan brottslighet dkar risken for nya lagféringar

De flesta barn — fyra av fem — som lagfordes pa nytt var lagforda for andra
brottstyper utdver narkotikabrottet, antingen tidigare eller i samband med ur-
valsbrottet. Den gruppen utgor 44 procent av 15-17 aringarna. Resultaten gar
i linje med studier fran Bra [15]. Bland de mer hogaktiva, de barn och unga
vuxna som under uppfoljningsperioden lagfordes tre ganger eller mer, hade
begatt ett ringa narkotikabrott utéver andra brott som ingick i domen. Inom
den gruppen fanns det saledes barn och unga vuxna med ett mer eller mindre
omfattande narkotikaproblem.

Resultaten pekar pa att det finns en tydlig koppling mellan droganvand-
ning och kriminalitet. Relationen kan ses som dubbelriktad, vilket dkar ris-
ken for aterfall i brott. Vid planering och val av insatser for denna grupp be-
hover man bedéma huruvida det finns behov av parallella insatser, alltsa
insatser for bade substansbruk och kriminalitet. Inom ramen fér den har stu-
dien gors ingen narmare undersokning om vilka insatser som riktas till denna
grupp av mer brottsaktiva barn och unga vuxna, och deras effekt. Klart ar att
den har gruppens behov av stdd, vard och behandling dven behover innefatta
insatser riktade mot misshruk/beroende av alkohol eller narkotika.

Flickorna hade fler riskfaktorer men farre lagféringar

De flesta som lagfordes for narkotikabrott var pojkar och unga méan. Det var
vanligare bland flickorna att urvalsbrottet var deras forsta lagforing. Skillna-
den mellan kénen minskade med stigande alder och var mindre bland 18-20
aringarna. Flickor/kvinnor lagfordes i mindre omfattning for nya brott jam-
fort med pojkar/ man, trots att flickor/kvinnor uppvisade fler riskfaktorer &n
pojkar/mén.

Av resultaten (fran register och aktstudien) framgar att flickornas individu-
ella sarbarheter var mer synliga an pojkarnas. En storre andel flickor i materi-
alet var kénda av socialtjansten sedan tidigare. Det var vanligare att flickor
hade pagaende vard vid tiden for brottet. En hogre andel flickor/kvinnor an
pojkar/man hade haft kontakt med hélso- och sjukvarden for beddmning och
behandling av psykisk ohélsa. Aven for neuropsykiatriska tillstand lag ande-
len flickor/kvinnor hogre &n pojkar/mén, vilket &r det omvanda jamfért med
ovriga befolkningen. Huruvida flickor med substansbruk har fler riskfaktorer
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an pojkar kan inte fastslas utifran den har studien men for flickor som lag-
forts for narkotikabrott tycktes det vara fallet. Annan forskning har visat att
flickor och unga kvinnor som varit i kontakt med Mariamottagningar har be-
tydligt fler riskfaktorer &n pojkar och unga man [44].

Konsskillnaderna syns dven vid jamforelse av hur stor andel av befolkningen
som lagforts for NSL respektive har vardats for narkotikarelaterad diagnos. For
flickor/kvinnor var det vanligare att ha vardats an att ha lagforts for brott mot
NSL. For pojkar/man var det betydligt vanligare att ha lagforts for narkoti-
kabrott an att ha vardats for narkotikarelaterad diagnos.

Hur det kommer sig att flickorna/kvinnorna med narkotikaproblem i hdgre
utstrackning fangas upp av varden jamfért med pojkarna/mannen kan inte
denna studie svara pa. En mojlig forklaring ar att socialtjansten och hélso- och
sjukvarden ar battre pa att uppmarksamma och forsta flickors behov av stdd,
framforallt ndr det galler utagerande beteende [11, 45].

En annan intressant iakttagelse att reflektera kring i det brottsbek&mpande
och det drogférebyggande arbetet handlar om kdnsskillnader i lagféringar
och harkomst. Av de unga som lagforts for narkotikabrott hade 80 procent av
flickorna/kvinnorna svensk bakgrund jamfort 60 procent av pojkarna/man-
nen.

Rattsliga reaktioner med vardinsats — en
mojlighet att tidigt upptacka ett
begynnande narkotikaproblem?

Det rader stor enighet inom forskningen om att droganvandning i unga ar och
tidig brottsdebut &r riskfaktorer for att utveckla ett normbrytande beteende
(missbruk och kriminalitet) och for att problemen ska besta i vuxen alder.
Tydligt ar ocksa att ju fler riskfaktorer som finns hos barnet/den unga vuxna
eller i omgivningen, desto storre &r risken. Det vill séga att en riskfaktor eller
ett riskbeteende okar risken for, och kan leda till, andra riskfaktorer eller
riskbeteende, en sa kallad kumulativ risk. Utifran kunskapen om att en tidig
drogdebut 6kar risken for fortsatt droganvéndning ar det viktigt med en tidig
upptackt for att kunna motverka en negativ utveckling.

Av foreliggande studie framgar att majoriteten i bade den yngre och den
aldre aldersgruppen var inte tidigare lagforda for narkotikabrott (86 procent
respektive 60 procent). Att bli gripen av polis med narkotika i kroppen
och/eller i fickan &r en varningssignal om att den unge har ett riskbeteende.
Nar narkotikabrottet handlar om ringa sadant (eget bruk eller innehav for
eget bruk) kan rattsvasendets ingripande bli en mojlighet for samhallets ak-
torer att undersoka huruvida den unge haller pa att utveckla ett narkotika-
problem och, om sa ar fallet, erbjuda stod och hjalp.

Inom ramen for pafoljdssystemet for unga lagévertradare finns forutsatt-
ningar for socialtjansten att fanga upp om barnet har ett begynnande narko-
tikaproblem genom att de kan lagforas till en vardinsats, som syftar till att
motverka att den unge utvecklas ogynnsamt. Detta system tycks enligt fore-
liggande studie i huvudsak fungera val. Fér unga vuxna 18—20 ar som grips
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och lagfors for narkotikabrott finns dock inte samma forutsattningar for in-
formationsutbyte och samverkan mellan socialtjansten och rattsvésendet.

Barn far vérd som rattslig reaktion medan unga
vuxna far boter

Resultaten fran aktstudien visar att socialtjansten agerar pa polisens informat-
ion om att den unge &r misstankt for narkotikabrott vid flera olika tillfallen:
direkt i samband med brottet, under tiden som brottet utreds och som en féljd
av att barnet har lagforts. En majoritet av 15-17-aringarna (65 procent) fick
en rattslig reaktion med vardinsats. Vart tredje barn fick boter.

Nar narkotikabrottet var huvudbrott fick ungefar lika stor andel atalsunder-
latelse med straffvarning som boter. Drygt halften av flickorna fick straffvar-
ning. Att flickorna fick vard som réttslig reaktion kan betyda att deras behov
uppmarksammades i samband med brottet. Men det skulle ocksa kunna be-
tyda att pojkarnas behov inte upptécks i samma utstrackning.

FOr unga vuxna blir boter den vanligaste rattsliga reaktionen for brott mot
NSL. Tre fjardedelar av de unga vuxna 18-20 ar fick béter och det fick ocksa
90 procent av dem som debutlagfordes for enbart NSL-brott. Béter var nagot
vanligare bland unga kvinnor &n bland unga mén.

Insatser med fokus pd substansbruket forekommer
mest

Socialtjansten har en central roll inom pafoljdssystemet framfarallt for barn,
dar socialndmndens beddémning av barnets vardbehov och forslag till insatser
har betydelse for aklagarens beslut och domstolens val av paféljd.

Resultaten fran aktstudien talar for att socialtjansten i h6g omfattning utre-
der och bedémer att narkotikabrott &r en allvarlig riskfaktor for fortsatt nega-
tiv utveckling och aterfall i brott. De insatser som erbjods i relation till ur-
valsbrottet hade ocksa oftast fokus pa barnets substansbruk.
Substansbruksbedémning med kort intervention var den vardinsats som soci-
altjansten oftast foreslog i sitt yttrande till aklagaren och som barnet blev lag-
ford till att genomga. Denna insats foreslogs bade nar socialtjansten uttryckte
oro for att barnet hade ett substansbruk och nér det var ként att barnet hade
ett pagaende substansbruk med vidhangande destruktivt beteende. Det fore-
kom aven, i mindre omfattning, olika typer av program- eller gruppverksam-
heter som var inriktade pa exempelvis kriminalitet.

Det syntes en viss skillnad i socialtjanstens bedémningar av vardbehov
mellan de tidigare kénda barnen och de som inte var det. Drygt 80 procent av
de tidigare k&nda barnen jamfort med drygt halften av de okanda barnen be-
domdes av socialtjansten ha ett sarskilt vardbehov. Socialtjanstens vanligaste
motivering till att ett sarskilt vardbehov inte bedémdes foreligga var att den
unge genomgatt vard och nu var drogfri eller hade kommit till insikt om det
problematiska med att anvanda droger. Det géllde de barn som fick en vard-
insats i direkt anslutning till polisens ingripande och som var avslutad innan
den straffrattsliga processen var avslutad. Att en stérre andel av de barn som
inte tidigare haft kontakt med socialtjansten inte bedémdes ha ett vardbehov
behdver inte bero pa bristfallig information om barnets situation. Det kan helt
enkelt bero pa mindre omfattande behov.
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De barn som enligt socialtjansten saknade vardbehov fick vanligtvis botes-
straff. Att den tredjedel som fick béter aterfoll i nagot storre omfattning kan
tala for att en rattslig reaktion med vardinsats &r ett mer relevant alternativ
for barn som lagfors for narkotikabrott.

Forandringsprocess som tar fid

En stor andel av de unga lagfordes for nya narkotikabrott inom studieperi-
oden, vilket ar viktigt att reflektera kring. Av hela studiepopulationen lagfor-
des majoriteten pa nytt vid ett eller tva tillfallen under de tre ar som studien
pagick. Resultatet kan spegla att studiepopulationen ar i det aldersspann da
barn och unga vuxna &r som mest brottsaktiva, och att merparten upphdr med
brott efter en begransad tid. Av aktdata framgar att de flesta barn fanns kvar
inom socialtjansten aret efter (2018) aret for urvalsbrottet (2017). Detta kan
ses som positivt eftersom det innebdr att socialtjansten inte sl&pper taget om
barn som befinner sig i riskzonen for att utveckla missbruk och kriminalitet.
Att de flesta barn fanns kvar inom socialtjansten kan tyda pa att den insats
barnet lagfcrdes till blev en vag in i varden.

Samtidigt kan det vara sa att det inte gar att forvanta sig att ungdomar
omedelbart, och pa kort tid forandrar sitt beteende efter att de gripits och lag-
forts. Pa gruppniva har de barn och unga vuxna som ingar i studiepopulat-
ionen fler riskfaktorer &n 6vriga jamnariga, vilket gor dem till en utsatt
grupp. Med tanke pa att de har ett drogbruk/drogproblem &r det sannolikt att
forandringsprocessen tar tid. | vissa fall, sarskilt om barnet har flera riskfak-
torer, kan substansbruket vara svart att behandla.

Inom ramen for denna studie har inte effekter av de insatser socialtjansten
erbjuder malgruppen studerats, men det kan konstateras att en vanligt fore-
kommande insats till de barn som lagforts for narkotikabrott hade fokus pa
den unges substansbruk. De som lagforts for bade narkotikabrott och andra
brott lagfordes pa nytt i hdgre grad. Resultaten starker vikten av att i hogre
grad uppmarksamma behovet av parallella insatser fér unga med omfattande
kriminalitet, det vill s&ga att utreda och bedéma vilka insatser som kan be-
hova kombineras for att motverka saval ett fortskridande narkotikaproblem
som ett fortsatt kriminellt beteende.

Den grupp som det forefaller sarskilt svart att fanga upp med insatser fran
socialtjanstens sida &r de barn och unga vuxna som tidigt debuterat och lag-
forts med blandad brottslighet, dvs. narkotikabrott och andra brott. Det géller
ocksa barn som ar fodda i Sverige vars bada foraldrar ar fodda utomlands.
Orsakerna till det kan vara flera. Narkotikabrott &r ett spanings- och ingripan-
debrott dar risken att lagforas till stor del paverkas av polisens prioriteringar.
Det gar att utifran sjalvrapporterade undersokningar om narkotikaanvandning
se att skillnader i eget bruk bland unga vuxna med olika harkomst ar ganska
sma. Detta samtidigt som det finns skillnader i andel lagféringar. Det kan
darmed vara sa att unga man med utlandsk bakgrund léper storre risk &n
andra grupper att stoppas av polisen for misstankt narkotikabrott [42].

Resultaten kan ocksa tyda pa utmaningar i att anpassa insatser utifran indi-
vidernas behov och mottaglighet. Exempelvis anvéands spraket som verktyg i
de vardinsatser som ges av socialtjansten. Nar insatsen ar samtalsbehandling
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och man inte delar samma sprak kan man tanka sig att vardens utfall paver-
kas. Aven om tolk anvénds kan det finnas begransningar i méjligheten att na
samma resultat. Har paverkar alltsa ursprung, kontextuella forutsattningar
och sprak mottagligheten [46].

Motiverande samtal med
substansbruksbeddmning som rattslig
reaktion

En central aktor for att fanga upp barn och unga vuxna som anvént narkotika
ar de integrerade 6ppenvardsmottagningar for unga med alkohol- och drog-
problem, de sa kallade Mariamottagningarna (Mini-Maria) eller liknande lo-
kala varianter. Det framgar av den kartlaggning av samverkansformer som
gjordes inom ramen for denna studie. Till foljd av det har en fordjupande stu-
die om Mariamottagningarnas modell och arbetssatt genomforts inom ramen
for foreliggande studie. Dessa mottagningar har utvecklat ett arbetssétt som
anpassats till att fanga upp barn som lagforts for ringa narkotikabrott.

Den vanligaste insatsen som socialtjansten foreslog som rattslig reaktionen
vid narkotikabrott var det som bendmndes substansbruksbedémning. For ge-
nomférandet av insatsen ansvarade oftast en s.k. Mariamottagning eller lik-
nande verksamhet. En Mariamottagning &r per definition en specialiserad och
integrerad verksamhet for barn och unga vuxna. Att bade kommun och reg-
ion ar huvudman for dessa verksamheter gor att medicinsk-psykiatriska
aspekter kompletterar socialtjanstens kompetensomrade. Forutom kompetens
inom socialt arbete finns tillgang till sjukskéterska, lakare och psykolog och
det utfors i vissa fall dven psykiatrisk screening. Halsosamtal ingar alltid och
beror psykisk halsa som ett delomrade i substansbruksbedomningen. Darmed
finns det goda mojligheter att uppmérksamma barns psykiska ohélsa och att
erbjuda adekvat stéd inom verksamheten alternativt remittera till barn- och
ungdomspsykiatrin.

Samverkan kring barn med olika behov ar standigt efterlyst och det satts
stora forhoppningar till samverkan. Mariamottagningarna ar en form av sam-
verkan dar tva huvudman bidrar till att synliggora ungas hela livssituation,
och en sammanhallen vard for de unga. Resultaten i denna studie visar att
bland barn och unga vuxna som lagfors for narkotikabrott ar andelen som har
sociala svarigheter och psykisk ohélsa hog. Med en samverkansform som
Mariamottagningarna kan kommuner och regioner fanga upp sadana behov i
studiens malgrupp.

Genom att verksamheterna anvénder en strukturerad intervju, UngDok,
som bedémningsstdd finns mojligheter for verksamheterna att félja och ut-
veckla sin verksamhet genom individbaserad systematisk uppféljning. Sadan
uppféljning genomfors i de tre verksamheter som ingar i foreliggande studie.

For att arbetsséttet med integrerade mottagningar ska kunna utvecklas och
spridas till olika delar av landet uttrycks ett behov av samordning och ett nat-
ionellt erfarenhetsutbyte, till exempel genom ett gemensamt nétverk och en
arlig konferens for integrerade 6ppenvardsmottagningar med substansbruks-
inriktning.
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I denna studie beskrivs Mariamottagningarnas arbetssatt kring barn som
har lagforts for narkotikabrott som ett larande exempel. Det har inte ingatt att
undersoka effektiviteten i deras modell med ungdomskontrakt, varfor en ex-
tern utvéardering av modellen behover goras. En sadan utvérdering kan utvid-
gas till den bredare malgrupp som far substansbruksbedémning hos Maria-
mottagningarna.

Modellen med ungdomskontrakt &r i princip endast aktuell for 15-17-
aringar. | dessa fall finns en lagstadgad informationsoverforing mellan rétts-
systemet och socialtjansten. Som tidigare ndmnts handlar narkotikabrottet i
dver 90 procent av fallen om eget bruk eller innehav for eget bruk for 18-20-
aringar och tre fjardedelar far béter som réttslig reaktion. I studien framkom
det inga uppgifter om att det for de unga vuxna inhdmtades yttranden fran so-
cialtjansten eller kriminalvarden for att avgora pafoljdsfragan. Det innebér
saledes att det inte erbjuds ndgon bedomning av behov av vard vare sig for
substansbruket eller for psykisk ohélsa inom ramen for det straffrattsliga sy-
stemet. Mariamottagningarnas malgrupp &r bredare &n for de unga som lag-
forts for brott mot NSL. De tar emot personer upp till 25 ar i de verksamheter
som ingar i studien. Om samma réattsliga forutsattningar fanns som for barn
kunde modellen utokas till att omfatta d&ven den aldre malgruppen som begar
narkotikabrott av ringa grad.
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Bilaga 1. Metod delstudie 1

Resultaten i delstudie 1 utgar fran tva delmaterial: (1) dels en registerdel dar
urvalet bestar av samtliga 15-20-aringar som lagfordes for NSL 2017, (2)
dels en aktstudie som genomforts for ett urval av dem som ingar i registerde-
len. Detta ar kalla till samtliga resultat som presenteras i delstudie 1.

Under hosten 2019 genomfordes en konsekvensbeddémning avseende data-
skydd enligt artikel 35 i dataskyddsforordningen. Etikprévningsmyndigheten
har godkant studien (2019-05810 samt 2021-03549).

Syfte och fradgestdliningar

Det 6vergripande syftet med studien var att 6ka kunskapen om de ungdomar
som lagforts for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) och om socialtjanstens
insatser for denna malgrupp.

Studien inkluderar tva aldersgrupper. Det forsta delsyftet galler gruppen
ungdomar 15-17 ar och handlar om att undersoka vilka faktorer som paver-
kar bedomningen av vardbehov och de insatser som erbjuds for dem som lag-
forts for brott mot NSL.

| registersdelen besvaras fragestallning nummer 1 samt 5a och i aktdelen
besvaras fragestallningarna 2 till 6.

Fragestdliningar:

1. Vad karaktariserar individerna (kon, kriminalitet, ekonomi, psykisk
sjukdom/ohalsa, utbildning, fodelseland och familjebakgrund) i de tva
grupperna 15-17 ar respektive 18-20 ar som blir lagférda for brott mot
narkotikastrafflagen?

Hur motiveras vardbehov for barn 15-17 ar?

3. Vilka insatser genomfors av socialtjansten for barn 15-17 ar som lag-
forts?

4. Hur stor andel av barnen 15-17 ar avhajer vard respektive fullfoljer inte
vard nar sadan erbjuds av socialtjansten?

5. Ar det ndgon skillnad i (a) aterfallsfrekvens i kriminalitet, respektive (b)
ateraktualisering inom socialtjansten av andra orsaker an for brott, for
barn 15-17 ar som far rattslig reaktion som innehaller vardinsats respek-
tive utan vardinsats?

6. Av de 18-20-aringar som fick utdomda boter/strafférelaggande och som
tidigare ar lagforda for brott mot narkotikastrafflagen nar de var 15-17
ar:

- Hur manga fick ett erbjudande om vard nér de var 15-17 ar?

- Vilken rattslig reaktion fick de nar de var 15-17 ar?

- Vilka insatser fick de nar de var 15-17 ar?

- Hur stor andel avbojde och fullféljde inte vard nér sadan erbjods av
socialtjansten nar de var 15-17 ar?

n
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Regqisterstudien

Registerstudien utgar fran en samkorning av flera nationella register (se av-
snittet Register och variabler), dér individer har foljts fran uppvéxten och till
och med ar 2020.

Studiepopulation

Studiepopulationen utgors av samtliga 15-20-aringar som ar 2017 lagfor-
des'® for brott mot Narkotikastrafflagen (1968:64), NSL, enligt Brottsfore-
byggande radets register dver lagforda personer. Darmed omfattade populat-
ionen 6 125 personer vilket motsvarade knappt 1 procent av alla jamnariga i
befolkningen.

| resultatredovisningen har studiepopulationen delats in i barn (15-17 ar)
och unga vuxna (18-20 ar) eftersom pafoljdssystemet skiljer sig at med avse-
ende pa myndighetsalder. Barnpopulationen omfattade 2 017 personer och de
unga vuxna omfattade 4 108 personer (tabell B1).

Tabell B1. Barn och unga vuxna lagférda foér brott mot NSL ar 2017

Barn (15-17 &r) och unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot NSL 2017, fordelat ef-
ter kén och Alder, samt med och utan giltigt personnummer (pnr) é&r 2017. Antal.

Barn Unga vuxna

15ar 16ar 17ar 15-17 ar 18ar 19ar 20ar 18-20ar
Flickor/Kvinnor 39 97 122 258 146 159 152 457
Pojkar/Mdn 266 605 888 1759 1101 1220 1330 3 651
Total 305 702 1010 2017 1247 1379 1482 4108
Med giltigt pnr 291 645 911 1 847 1160 1320 1435 3915
Utan giltigt pnr 14 57 99 170 87 59 47 193
Total 305 702 1010 2017 1247 1379 1482 4108

Avgrdnsning vid resultatredovisning

Ungefar 6 procent i studiepopulationen (motsvarande 363 personer) saknade
giltigt personnummer (tabell B1). Dessa ingar bara i de resultat som ror lag-
foringen vid urvalsbrottet, och dér det finns uppgifter for samtliga. | évriga
resultat ingar bara personer med giltigt personnummer (5 762 personer) ef-
tersom detta krdvs for att knyta samman registeruppgifter och for att kunna
félja personer dver tid. Tiden efter urvalsbrottet forsvinner dven vissa indivi-
der ur studiepopulationen till féljd av utvandring eller dédsfall, vilket gor att
namnaren skiljer sig at mellan olika ar. Darmed kan procentskattningar av
samma foreteelse skilja sig nagot at beroende pa att antalet individer med gil-
tigt personnummer skiljer sig at mellan olika kalenderar.

Studiedesign

Studiedesignen kan beskrivas med ett sa kallat Lexis-diagram som illustrerar
hur alder (y-axel), kalenderar (x-axel) och fodelsear (diagonala linjer) forhal-
ler sig till varandra (figur B1). Det gula och det orange féaltet markerar val av

109 Med lagforingsbeslut avses fallande dom i tingsratten, godkant strafforelaggande och atalsunderlatelse. Se
www.bra.se
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studiepopulation, det vill saga personer som lagférdes for narkotikabrott ar
2017 vid 15-17 ars alder (gult falt) och 18-20 ars alder (orange falt).

Figur B1. Studiedesign
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Urvalet ar gjort utifran alder, och inte fodelsear, vilket gor att exempelvis 15-
aringar som lagforts ar 2017 kan vara fodda bade 2001 (ska fylla 16 ar under
aret) och 2002 (fyller 15 ar under aret), osv. Detta gor ocksa att bade den
yngre och den &ldre aldersgruppen omfattar personer fodda 1999 (se figur
B1). Nér jamforelser gors med évriga befolkningen (exempelvis vad géller
vard med olika diagnoser i slutenvard och specialiserad 6ppenvard samt lake-
medelsanvéandning) dr utgangspunkten dock alder vid arets slut, dvs. den
yngre aldersgruppen avgransas till fodelsearen 2000-2002 och den é&ldre al-
dersgruppen till fodelsearen 1997-1999.

En liten grupp personer forekom bade i den yngre och i den &ldre alders-
gruppen, dvs. ar 2017 hade de lagforts for narkotikabrott bade nar de var 17
ar och nar de var 18 ar (exempel B i figur B1). | resultaten ingar dessa i den
yngre aldersgruppen, eftersom lagféringen vid 17 ars alder skedde forst (den
forsta punkten i exempel B &r darmed urvalsbrottet).
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Urvalsbrottet ar det forsta lagforda narkotikabrottet ar 2017. Detta brott
behover dock inte var den forsta lagforingen ar 2017, utan under aret kan det
ha férekommit tidigare lagforingar som inte omfattade nagot narkotikabrott.
Det innebar ocksa att d&ven 15-aringarna kan vara tidigare lagforda (exempel
C i figur B1), trots att yngsta lagforingsalder ar 15 ar.

Tidigare lagforingar omfattar alla lagféringar fore urvalsbrottet (exempel
A figur B1). Det gor att beroende av lagforingsalder vid urvalsbrottet sa ar
tidsintervallet dar tidigare lagforingar kan ha intraffat olika langt (det ljus-
gula faltet i figur B1).

Uppfoljningstiden daremot, varierar bara utifran nar under urvalsaret
(2017) som urvalsbrottet lagfordes. Uppféljningen av nya lagforingar startar
direkt efter urvalsbrottet och stracker sig fram till och med utgangen av ar
2020 (ljusgront falt i figur B1). | exempel B i figur B1 blir ddrmed den andra
punkten den forsta nya lagforingen efter urvalsbrottet, trots att bada lagfo-
ringarna skedde ar 2017,

Uppfdljningen efter urvalsbrottet har avgréansats till folkbokférda personer
med giltigt personnummer. Registret over totalbefolkningen har anvénts for
att kontrollera att en individ ar folkbokfdrd i landet, och dédsorsaksregistret
har anvants for att identifiera avlidna personer. Personer som utvandrat eller
avlidit under uppféljningstiden har exkluderats ur ndmnaren, eller nér per-
sontid anvants foljts till dess att de lamnat populationen.

Datakdllor och indelningar

I registerstudien har olika nationella dataregister samkorts (tabell B2) och in-
dividerna i studiepopulationen (up = undersokningsperson) har foljts fran
uppvaxten och till och med ar 2020. SCB:s flergenerationsregister har an-
vants for att identifiera foraldrar (biologiska och adoptivforéldrar) och skapa
bakgrundsfaktorer som ar knutna till foraldrarna (utbildningsniva, langvarigt
forsorjningsstod, utlandsk bakgrund, paféljder och vard for narkotikarelate-
rade diagnoser).

Tabell B2. Register och datauppdgifter.
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Registerhallare

Register

Datauppgifter

Brottsforebyggande
radet (Brd)

Registret dver lagférda
personer

Lagféringsuppgifter (fér up t.0.m.
Ar 2020; for foraldrar d& up var 0-
14 ér).

Statistiska central-
byrdn (SCB)

Register dver totalbefolk-
ningen (RTB)

Geografidatabasen

Flergenerationsregistret

Longitudinella integrations-
databas for Sjukférsakrings-

och Arbetsmarknadsstu-
dier (LISA)

Folkbokféringsuppgifter, fodelse-
land, datum fér in- och utvandring.

Indelning i mindre regionala en-
heter (DeSo) for att identifiera det
socialkontor som up var knuten fill
vid dret for urvalsbrottet. Anvandes
for aktstudien.

Kopplingar mellan barn och férald-
rar (biologiska och adoptivfordld-
rar).

Familjestdlining, utbildningsnivd, in-
komstslag (for up fr.o.m. 16 ar; for
foraldrar dé up var 12-14 ér).
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Registerhallare Register

Datauppgifter

SCB och Skolverket Register dver grundskolans
slutbetyg

Register dver slutbetyg fran
gymnasieskolan

Genomsnittsbetyg och behdrighet
fill gymnasiet (endast up).

Genomsnittsbetyg, ar for slutbetyg
(endast up).

Socialstyrelsen Registret dver insatser fil
barn och unga

Patientregistret

Lakemedelsregistret

Dodsorsaksregistret

Heldygnsplaceringar av barn och
unga fér vard utanfér det egna
hemmet enligt SoL och LVU dé& up
var 0-12 &r (endast up)

Vard i slutenvard och specialiserad
Oppenvard med diagnoser relate-
rade fill psykiatri, substansbruk och

yttre orsaker (for up t.0.m. ér 2020;

for foraldrar dé up var 0-14 Ar). Se

Diagnoskoder nedan.

Viss [ldkemedelsbehandling (for up
t.0.m. &r 2020). Se Lakemedelsko-
der nedan.

Dodsdatum och dédsorsak.

Indelningar

Regional indelning

I de fall resultaten redovisas efter regionala omraden sa anvands NUTS2
(Nomenclature des Unités Territoriales Statistiques) som &r EU:s regionin-

delning. Den bestar av foljande atta omraden:

NUTS2 Lan

Stockholm Stockholms 1an.

Ostra Mellansverige Uppsala, Sédermanlands, Ostergétlands, Orebro och Vastman-
lands lan.

Smdéland med darna Jonkodpings, Kronobergs, Kalmar och Gotlands l&n.

Sydsverige Blekinge och Skéne lan.

Véstsverige Hallands och Vastra Goétalands lén.

Norra Mellansverige Varmlands, Dalarnas och Gavleborgs 1an.

Mellersta Norrland Vasternorrlands och Jadmtlands Ian.

Ovre Norrland Vasterbottens och Norrbottens Ian.
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Utbildningsgrupper
I de fall resultaten redovisas efter foraldrars hogsta fullféljda utbildning sa ar
utbildningsnivan grupperad enligt SUN2000.

Utbildningsniva

Grundskola Férgymnasial utbildning kortare an 9 ar,
Foérgymnasial utbildning 9 ér

Gymnasium Gymnasial utbildning hégst 2-Arig,
Gymnasial utbildning, 3 ér

Effergymnasial  Eftergymnasial utbildning kortare &n 3 ér,
Effergymnasial utbildning 3 &r eller I&ngre,
Forskarutbildning

Diagnoskoder i Patientregistret
Socialstyrelsens Patientregister innehaller rikstackande information om alla
avslutade vardtillfallen i slutenvard sedan 1987 (for delar av riket sedan
1964). Lakarbesok med kirurgisk atgard finns med i registret fran 1997 och
ovriga lakarbesok i specialiserad 6ppenvard har registrerats sedan ar 2001.
Ar 2009 bérjade &ven diagnoser och utférda &tgarder for patienter som var-
dats i psykiatrisk tvangsvard enligt LPT eller LRV att rapporteras in.
Diagnoserna i Patientregistret &r kodade enligt den svenska versionen av
Varldshalsoorganisationens (WHO) internationella system for klassifikat-
ioner av sjukdomar — International Classification of Diseases. | rapporten re-
dovisas foéljande diagnosgrupper enligt ICD-10:

Diagnosgrupper (ICD-10)

N&gon psykiatrisk diagnos ~ F1-F9.

Alkoholrelaterad diagnos E244, F10, G312, G621, G721, 1426, K292, K70, K852,
K860, T51, Y90, Y91, 2502, 2714, 1721.

Narkotikarelaterad diagnos F11-F16, F18-F19, T40, 1436, 2503, 2715, 2722.

Cannabis F12: Psykiska stérningar och beteendestérningar orso-
kade av cannabis.

Droger i kombination F19: Psykiska stérningar och beteendestérningar orsa-
kade av flera droger i kombination och av andra psy-
koaktiva substanser.

Beroendesyndrom .2 (Fjardeposition for diagnoserna F10-F19).

Depression F32-F39: Depression, férst@Gmningssyndrom.

Anges’r F40-F48: Neurotiska, stressrelaterade och somatoforma
syndrom.

Personlighetsstérning F60-F69: Personlighetsstérningar och beteendestdr-
ningar.

Autismspekfrumstérming F80-F89: Stérningar av psykisk utveckling.

Autism F84: Genomgripande utvecklingsstérningar inkl. autism
och Aspergers syndrom.

Hyperakfivitetsstérning FP0-F98: Beteendestdrningar och emotionella stér-
ningar med debut vanligen under barndom och ung-
domstid.

Adhd F90: Hyperaktivitetsstdrningar.

Neuropsykiatriska fillsténd F80-F?8: Stérningar i psykisk utveckling samt Beteende-
stérningar och emotionella stérningar med debut van-
ligen under barndom och ungdomstid.
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Lakemedelsgrupper

Lakemedelsregistret ar ett rikstackande register som innehaller data om varje
individuellt uttag av lakemedel, forbrukningsartiklar och livsmedel som ex-
pedierats pa apotek mot recept eller motsvarande. Nar en person har hamtat
ut ett lakemedel indikerar detta att personen kommer att anvanda lakemedlet.
| vissa fall kan dock ett lakemedel ha hamtats ut pa apotek utan att det sedan
anvands. | denna studie definieras det anda som anvandning eftersom detta
inte gar att kontrollera. Ett lakemedel kan dven forskrivas till en individ som
inte hamtar ut lakemedlet. Forskrivna lakemedel som inte hamtas ut ingar
inte i Lakemedelsregistret. Lakemedelsregistret uppdateras varje manad, och
uppgifterna finns tillgangliga med mindre &n tva veckors efterslapning. Re-
gistret inrattades 1 juli 2005.

ATC-koder (Anatomical Therapeutic Classification) har anvants for att
gruppera olika typer av ldkemedel. Samma person kan anvénda flera typer av
lakemedel, och darmed férekomma i fler &n en lakemedelsgrupp. Féljande
lakemedel och lakemedelsgrupper ingar i studien:

Lakemedelsgrupper ATC-koder
Anfipsykotika NOSA exkl. NOSAN
Angestdédmpande NO5B
Sémnmedel och lugnande

medel exkl. melatonin NOSC exkl. NOSCHO1
Anfidepressiva NO6A
Psykofarmaka Ovanstdende Idkemedelsgrupper

samt antiepileptika (N0O3)

Adhd-lkemedel NO4BA exkl. NO6BAO7, CO2AC02

Samlingsmattet fér vard och IGkemedelsbehandling av
psykiatriska tillstand

Samlingsmattet avser andelen som (1) vardats med en F-diagnos (som hu-
vuddiagnos eller bidiagnos) inom slutenvard eller specialiserad 6ppenvard,
och/eller (2) haft minst ett uttag av psykofarmaka och/eller adhd-lakemedel
(enligt lakemedelsgrupperna ovan), och /eller (3) vardats utan diagnos pa en
klinik som grupperar under ett medicinskt verksamhetsomrade som ror psy-
kiatrisk vard inklusive missbruk (MVO = 9).

Statistiska metoder

Alla analyser &r gjorda med statistikprogrammet SAS. | de uppféljande de-
larna har individerna i studiepopulationen foljts fran urvalsbrottet till och
med sista december 2020 (eller till och med sista folkbokfoéringsar respektive
doédsdatum). Vid berékning av tid till forsta lagforing for nya narkotikabrott
efter urvalsbrottet (figur 10 och figur 15) har andelarna berdknats med han-
syn till persontid (antal dagar sedan urvalsbrottet) genom 6verlevnadsfunkt-
ion (PROC LIFETEST).

Den multivariata analysen (se tabell B8 och B18, bilaga 4) ar genomford
med Cox-regression (PROC PHREG). Cox-regression &r en sa kallad 6ver-
levnadsanalys som anvénds nar man foljer en population 6ver tid. Med hjélp
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av Cox-regression berdaknas sannolikheten (benégenheten) for att en handelse
ska intréffa, till exempel nya lagforingar efter urvalsbrottet. Resultaten pre-
senteras som Hazard Ratios (HR), vilket &r en skattning av benégenheten for
att en viss handelse intraffar hos en grupp jamfort med en vald referensgrupp.
Referensgruppen kan sigas vara den basniva som évriga grupper jamfors
med.

HR kan tolkas ungefar som en relativ risk (RR), med den skillnaden att RR
anger risken vid slutet av uppféljningsperioden medan HR anger risken vid
varje givet 6gonblick under uppféljningsperioden. I modellen som skattar be-
nagenheten for rattsliga reaktioner med vardinsats for 15-17-aringar (se ta-
bell B8, bilaga 4) anvéands konstant tid [47]. HR Gver 1,0 innebér att risken &r
hogre an referensgruppens (som ar 1,0), medan HR under 1,0 anger att den &r
lagre [48].

Resultaten “justeras” for olika bakgrundsfaktorer, exempelvis kon och del-
grupp. Det innebér att analysen tar hansyn till att férdelningen av dessa vari-
abler skiljer sig at mellan grupperna. Referensgrupperna for de olika variab-
lerna anges i tabellen. | tabellerna redovisas p-varden som anger den
statistiska signifikansnivan for olika faktorer. P-véarden under 0,05 (p < 0,05)
anger att resultatet ar signifikant pa 5 %-nivan.

Tabeller

Observera att sa kallade avrundningsfel kan férekomma i tabellerna som re-
dovisar procentskattningar, det vill sdga att totalsumman inte blir exakt 100
procent (trots att den star angiven som 100 %) till foljd av att procenttalen i
tabellen har avrundats till ndrmaste ental.

Teckenforklaring

Ingen férekomst.
0 Avrundat fill noll (0).

Aktstudien

For att besvara fragestallningarna 2—-6 samlades data in fran socialtjanstens
dokumentation (sa kallade aktdata) for ett urval av de barn och unga vuxna
som ingick i studiepopulationen (dvs. alla 15-20-aringar som lagforts for
brott mot NSL ar 2017).

Urval av kommuner

36 kommuner och stadsdelar tillfragades att medverka i studien. Urvalet var
strategiskt med syfte att fanga variation i storlek och geografiska spridning.
Fram till sista december 2020 delades Sveriges aklagarkammare in i sju geo-
grafiska aklagaromraden samt en nationell aklagaravdelning. For att fa en
geografisk spridning och for att fanga eventuella skillnader i aklagarnas ar-
betssatt valdes kommuner/stadsdelar ut fran samtliga sju aklagaromraden.
Nasta steg i urvalet var att valja kommuner med olika karaktéristika. SKR:s
kommungruppsindelning anvéandes for att valja stdder ur olika kommungrup-
per. Inga stdder med féarre &n fem barn med lagféringar mot NSL under 2017
valdes.
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Tre kommuner och tre stadsdelar tackade nej till att medverka i studien. En
kommun exkluderades pa grund av tidsbrist da pandemins fjarde vag forsva-
rade tidsbokningar (tabell B3B). Totalt 29 kommuner/stadsdelar ingick i det
slutliga urvalet (figur B2 och tabell B3A).

Figur B2. Deltagande kommuner/stadsdelar
Karta éver de kommuner/stadsdelar som ingick i aktstudien.
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Tabell B3A. Deltagande kommuner/stadsdelar

Kommun/stadsdel Aqugqromréde Kommun- Kommungruppsnamn
grupp*

Orebro Bergslagen B3 Stérre stad

Karlstad Bergslagen B3 Storre stad

Mora Bergslagen c8 Landsbygdskommun

Gavle Mitt B3 Stérre stad

Sundsvall Nord B3 Stérre stad

Ostersund Nord B3 Stérre stad

Skellefted Nord c6 Mindre stad/tatort

Gdallivare Nord c8 Landsbygdskommun

Enskede Arsta Vantér Stockholm Al Storst&der

Sk&rholmen Stockholm Al Storst&der

Sédermalm Stockholm Al Storst&der

Haninge Stockholm A2 Pendlingskommun né&ra storstad

Nacka Stockholm A2 Pendlingskommun ndra storstad

Sodertdlje Stockholm B3 Storre stad

Norrtdljie Stockholm C6 Mindre stad/t&tort

Malmé Syd Al Storstéder

Helsingborg Syd B3 Storre stad

Vaxjo Syd B3 Storre stad

Kalmar Syd C6 Mindre stad/tatort

Ronneby Syd c7 Pendlingskommun n&ra mindre stad/tatort

Nordost, Géteborg Vast Al Storst&der

Hisingen, Goteborg Vast Al Storst&der

Skévde Vst (¢35 Mindre stad/tatort

Trollh&ttan Vast B3 Stoérre stad

Varberg Vast c6 Mindre stad/tatort

Linképing Ost B3 Stérre stad

Eskilstuna Ost B3 Storre stad

Gislaved Ost c8 Landsbygdskommun

Nykoping Ost c6 Mindre stad/tatort

* SKR:s kommungruppsindelning, se www.skr.se

Tabell B3B. Tillfragade men ej deltagande kommuner

Kommun/stadsdel i\klagaromréde Kommun- Kommungruppsnamn

grupp*
Enkdping Mitt B5 Lagpendlingskommun ndra storre stad
Uppsala Mitt B3 Stérre stad
Hasselby-Vallingby Stockholm Al Storstéder
Hoérby Syd B4 Pendlingskommun ndra stérre stad
Lerum Vast A2 Pendlingskommun ndra storstad
:(s)lzrsnbgrog g}%%_org Vast Al Storstéder
Lundby, Géteborg Vast Al Storstader

* SKR:s kommungruppsindelning, se www.skr.se
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Urval av barn och unga vuxna

Initialt berdknades att ungefar 300 barn (delpopulation 1) och 100 unga
vuxna (delpopulation 2) skulle inga i urvalet till aktstudien. Urvalet gjordes
enbart baserat pa kommun/stadsdel, kon och rattslig reaktion. Hansyn togs
ocksa till om lagféringen var den forsta nagonsin och om lagforingen aven
inneholl andra brott &n narkotikabrottet.

Eftersom studiepopulationen innehdll betydligt fler pojkar och unga man,
an flickor och unga kvinnor, sa kompenserades urvalet med fler flickor och
unga kvinnor. Detta for att mojliggora jamforelser mellan kénen.

Urvalet var tankt att spegla proportionen i typ av lagféringsbeslut och
rattsliga rektioner i form av atalsunderlatelse (straffvarning), ungdomsvard,
strafférelaggande, boter i domstol och ungdomstjanst bade nationellt som
inom varje aklagaromrade. Vi valde att inkludera en stérre andel barn som
fick ungdomsvard och en ndgot mindre andel som fick boter i domstol.

Pafoljder som sluten ungdomsvard, skyddstillsyn och villkorlig dom ex-
kluderades pa grund av att dessa pafoljder ar relativt sallsynta. Initialt plane-
rades for att ungdomstjanst skulle inga men nar reducering av antalet akter
var nddvandigt gjordes valet att dessa i stort sett skulle exkluderas.

Urvalet av unga vuxna (delpopulation 2) valdes for att sakerstalla att barn
som aterfoll skulle komma att inga i datamaterialet. Uppdraget skulle ur-
sprungligen redovisats i december 2020 men blev pa grund av pandemin
uppskjutet till juni 2022. For delpopulation 1 planerades fran borjan endast
ett uppfoljningsar (2018). Eftersom redovisningen flyttades fram fanns maj-
lighet att inkludera en l&angre uppfdljningsperiod vilket minskade betydelsen
av delpopulation 2 och fragestallning nummer sex. Endast ett fatal av dessa
resultat redovisas darfor i resultatdelen.

Delpopulation 1 - barn 15-17 ér
Fran det ursprungliga antalet om cirka 300 barn sa exkluderades 125 barn av
olika anledningar (se nedan). Darmed uppgick antalet barn i aktstudien till
189 (delpopulation 1), vilket motsvarade 9,4 procent av alla i barnpopulat-
ionen.

Anledningen till att barn exkluderades ur studien berodde dels pa tidsbrist,
dels pa administrativa omstandigheter:

56 barn exkluderades till foljd av att kommunen tackat nej eller att tidsra-
men inte medgav ett besok i kommunen.

* | de deltagande kommunerna exkluderades 32 barn till foljd av tidsbrist
vid sjalva insamlingen, och i dessa fall baserades reduceringen pa den
rattsliga reaktion som barnen fatt.

« 132 fall kunde akten inte aterfinnas pa socialtjansten. Detta kunde dels
bero pa att akten hade gallrats, eller att barnet hade flyttat. Urvalet utgick
fran folkbokforingsort per den 31 december 2017. Om ungdomen flyttat
till kommen efter brottet kan det innebdra att socialtjansten inte har doku-
mentation om barnet.

| 5 fall férekom olika identifikationsnummer (personnummer respektive
samordningsnummer).
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Tabell B4. Akturval i férhallande till studiepopulation

Antal och andel i akturvalet i férhdllande fill studiepopulationen, férdelat efter delgrupp och

Alder. Ban (15-17 &r) och unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes fér brott mot narkotikastraff-

lagen (NSL) &r 2017. Antal och procent.

Barn Studiepopulation Akturval (delpopulation 1) Andel (%) i
akturval
15ar 16ar 17ar 1517 ar 15ar 16ar 17ar 15-17 ar 15-17 ar
Kon
Pojkar 266 605 888 1759 24 49 73 146 8.3
Flickor 39 97 122 258 6 13 24 43 16,7
Delgrupp
Debutlagférda
Endast NSL 202 359 457 1018 23 36 38 97 9.5
Aven andra brott 70 141 131 342 2 12 8 22 6,4
Tidigare lagférda
Endast NSL 6 20 58 84 2 0 7 9 10,7
Aven andra brott 27 182 364 573 3 14 44 61 10,6
Total 305 702 1010 2017 30 62 97 189 9.4
Unga vuxna Studiepopulation Akturval (delpopulation 2) Andel (%) i
akturval
18ar 19ar 20ar 18-20ar 18ar 19ar 20ar 18-20ar  18-20 ar
Kén
Mén 1101 1220 1330 3 651 16 14 11 41 1,1
Kvinnor 146 159 152 457 2 5 3 10 2.2
Delgrupp
Debutlagférda
Endast NSL 491 475 427 1393
Aven andra brott 127 128 122 377
Tidigare lagférda
Endast NSL 102 123 141 366 5 6 4 15 4,1
Aven andra brott 527 653 792 1972 13 13 10 36 1.8
Total 1247 1379 1482 4108 18 19 14 51 1,2

Delpopulation 2 - unga vuxna 18-20 dr
Urvalet av unga vuxna (delpopulation 2) utgick fran att den rattsliga reakt-
ionen vid urvalsbrottet ar 2017 skulle vara bater eller strafforelaggande, samt
att de skulle ha minst en tidigare lagféring for brott mot NSL vid 15-17 ars
alder. Samma reducering genomfordes for delpopulation 2 som for delpopu-
lation 1. Darmed uppgick antalet unga vuxna i aktstudien till 51, vilket mot-
svarade 1,2 procent av alla unga vuxna i studiepopulationen.

Fran det ursprungliga antalet om cirka 100 unga vuxna sa exkluderades 50
individer:

+ 21 unga vuxna exkluderades till féljd av att kommunen tackat nej eller att
tidsramen inte medgav ett besok i kommunen.

* | de deltagande kommunerna exkluderades 9 unga vuxna till féljd av tids-
brist vid sjalva insamlingen, och i dessa fall baserades reduceringen pa
den réattsliga reaktion som de unga vuxna fatt.

« 119 fall kunde akten inte aterfinnas pa socialtjansten. Den huvudsakliga
anledningen var att akterna var fran 20122015 och da hade gallrats i stor
omfattning.
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« | 1 fall férekom olika identifikationsnummer (personnummer respektive
samordningsnummer).

Representativitet

Aktstudien gor inga ansprak pa att vara ett representativt urval av alla de
ungdomar som ar 2017 lagférdes for brott mot narkotikalagstiftningen. Av
tabell B4 framgar hur akturvalet fordelade sig i forhallande till hela studiepo-
pulationen. Jamforelsen visar att som avsett &r flickor och unga kvinnor dver-
representerade i bada aldersgrupperna. | delpopulation 1 var aldersfordel-
ningen ungefar densamma som i hela barnpopulationen. | delpopulation 2
fanns en viss 6verrepresentation i yngre aldrar (tabell B4), vilket kan bero pa
att 20-aringarnas akter gallrats i storre omfattning. Det fanns totalt sett en
Overrepresentation av tidigare lagforda i aktstudien (tabell B4).

Nér det galler urvalet av barn med olika rattsliga reaktioner sa valdes de
initialt att spegla hela populationen, men eftersom studien sarskilt syftade till
att undersoka socialtjanstens insatser sa gjordes valen av barn vid reduce-
ringen sa att det blev farre barn med béter i domstol och fler barn med ung-
domsvérd. Fordelningen av Atalsunderlatelse (straffvarning) och straffére-
ldggande &r jamforbara (visas ej i tabell).

Material

Socialtjansten har bade fysiska akter och olika dokumentationssystem dar ut-
redningar och journalanteckningar fors. | samtliga fall fick forskarna det ef-
terfragade materialet antingen i form printade kopior eller originalakten i
pappersform. Nar information saknades kunde personal pa socialtjanstfor-
valtningen i manga fall hitta den efterfrdgade informationen i sina dokument-
ationssystem.

Granskningen i studien utgar fran den dokumentation som finns av social-
tjanstens handlaggning av arendet, fran det att anmélan inkommer om att den
unge ar misstankt for narkotikabrott, och/eller att begéran inkommer att soci-
altjansten ska lamna yttrande till aklagare och domstol, till dess att social-
tjansten far information om den rattsliga reaktionen. Beroende pa hur mycket
information socialtjanstens utredning innehdll lastes dven beslut om in-
sats/insatser, vardplaner och dokumentation kring pagaende insats som in-
hamtas fran ungdomens akt.

Kodning av data och granskningsprotokoll

Information fran socialtjanstens akter registrerades i en granskningsmall med
43 fragor med majlighet till kommentarer. Data som samlades in handlar om
bedémning av vardbehov, socialtjanstens behovsbeskrivning, typ och omfatt-
ning av insats som tillhandahdlls, om ungdomen fullfoljde, avbrot eller tack-
ade nej till insats, revidering av ungdomskontrakt eller vardplan, erkdnnande
av brott samt ateraktualisering inom socialtjansten under aren 2018-2020.
Eftersom data ar k&nsliga personuppgifter anvandes I6pnummer som identifi-
kation i mallen. Granskningsmallen ligger i ett av Socialstyrelsens eget fram-
tagna verktyg dar svarsfilerna ar krypterade. Efter granskning fordes de kryp-
terade filerna Gver via vpn till ett separat lokalt natverk med begrénsad
atkomst pa Socialstyrelsen.
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For att kvalitetssdkra kodningen (liknande beddmningar mellan forskarna)
har fortlopande diskussioner pagatt mellan forskarna under hela datain-
samlingen.

Pilottest

Innan det slutgiltiga urvalet av delpopulationer gjordes genomfordes ett pilot-
test av granskning av socialtjanstens dokumentation i tva kommuner/stadsde-
lar for att undersoka genomforbarheten av aktgranskningen avseende tidsat-
gang och granskningsprotokollet. Pilottestet genomfordes under hosten 2019
efter att studien blivit godkénd av etikprévningsmyndigheten. Efter testet ju-
sterades granskningsformularet och antalet inkluderade ungdomar reducera-
des pa grund av tidsatgangen.

Genomforande

Forberedelser och forfragan till kommuner att medverka gjordes under tidig
host 2020. Ett e-postmeddelande skickades ut till chefer for socialtjanstens
barn- och ungaenheter med information om studien samt en forfragan om
kontaktperson for att kunna diskutera medverkan och for att boka tid for be-
sok. Dessvérre gjorde pandemins andra vag att resor inte var aktuella och
kommunerna meddelades att aktstudien var installd tills vidare. | augusti
2021 kunde planering av resor ater paborjas och information om studien
skickades till de kontaktpersoner som kommunerna tidigare angett. | e-post-
meddelande efterfragades om kommunen fortfarande ville delta i studien och
om kontaktpersonen fortfarande var aktuell. | Goteborg stad hade en omfat-
tande omorganisation skett och kontaktpersonerna var darfor helt nya. Under
de kommande manaderna planerades resor till de inkluderade kommunerna.
De fick i samband med tidsbokningen mer specifik information om vilken
dokumentation som projektgruppen ville ta del av. N&r en kommun tackat ja
till en tid fick kontaktpersonen via krypterad e-post en lista 6ver de person-
nummer som ingick i urvalet i den kommunen. Datainsamlingen genomfor-
des pa varje enskild socialtjanstforvaltnings kontor.

Vid bestket ombads kontaktpersonen fylla i ett frageformular med fyra
fragor om rutiner och insatser som kommunen har relaterat till den specifika
malgruppen. Tjugosex kommuner besvarade formuléaret.
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Bilaga 2. Metod delstudie 2

Delstudie 2 bestar av tva faser. | fas 1 genomfordes en kartlaggning av mo-
deller och samverkansformer. Fas 2 bestar av en fordjupningsdel dar utform-
ningen bestdmts av det som framkom i kartlaggningen.

Overgripande syfte

Det dvergripande syftet med delstudie 2 var att studera och kartldgga effek-
tiva modeller och samverkansformer som ar framtagna for att uppmaérk-
samma barn och unga vuxna i aldern 15-20 ar som anvant narkotika och som
kan fungera som en brygga mellan brottsbek&mpning, drogférebyggande och
behandling.

Kartldggning — fas 1
Syfte

Syftet med fas 1 &r att kartlagga samverkansformer som fungerar véal samt
identifiera framgangsfaktorer i dessa. Malgruppen ar unga 15-20 ar som an-
vént narkotika.

Kartlaggningen genomfordes av avdelningen for analys pa myndigheten
under hosten 2019 och tidig vinter 2020.

Studiedesign

For studien valdes en kvalitativ metod som inkluderade ett brett och aktivt
initialt sokande efter fungerande samverkansformer. Dessa undersoktes dju-
pare genom intervjuer med representanter for samverkansformerna. Avsikten
med intervjuerna var att hitta bade framgangsfaktorer och eventuella hinder
for samverkan. Antal intervjuer bestamdes inte pa forhand utan forst nar
mattnad uppnatts.

Alla former for samverkan som inkluderade malgruppen togs inledningsvis
med men en avgransning gjordes mot samarbeten och/eller projekt som avser
universella drogforebyggande insatser. Samverkansformer relevanta for en
djupare bedémning valdes utifran foljande kriterier:

« Samverkansformen ska rikta sig mot uppdragets malgrupp

 En tydlig arbetsprocess mellan personal ska finnas, inte bara en évergri-
pande samverkan

« Samverkan ska innefatta varderbjudande

« Varderbjudandet ska komma tidigt i processen efter att ett gripande skett

+ Samverkan ska ha pagatt under minst ett ar.
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Urval

I den breda aktiva sokfasen anvandes olika kanaler for att hitta relevanta
samverkansformer. Dessa beskrivs nedan. Huvudfokus har legat pa social-
tjanst och polis eftersom de setts som avgdrande aktorer nar det géller sam-
verkansformer for malgruppen.

Kontakt med formella n&tverk inom omrddet

Genom framforallt Lansstyrelsens, men ocksa SKR:s natverk for ANDT-
fragor, togs en forsta kontakt for att informera om uppdraget. Regionala sam-
ordnare ombads att aterkomma med tips om kanda samverkansformer och
formedla information om studien till sina kontaktnét.

Informanter via sociala medier

Ut6ver genom de formella natverken har sékningar och efterfragningar gjorts
genom informella kanaler. Via LinkedIn och Facebook har kontakter sokts,
bade med enskilda personer direkt och i olika grupper och forum som finns
dar, exempelvis socionom- och socialchefsgrupper. Vid kontakt skickades in-
formation om uppdraget samt en fraga om huruvida man kanner till funge-
rande samverkanforum for malgruppen.

S6kning pd ndtet och direktkontakt

Samtidigt med efterfragningarna i ovan namnda kanaler gjordes aven sok-
ningar pa natet. Sokningar har ocksa gjorts efter att information har fram-
kommit i kontakter och efterfoljande intervjuer.

De flesta personer/verksamheter har funnits inom kommuners socialfor-
valtning. Personerna har haft funktioner som socialchefer, enhetschefer och
1:e socialsekreterare inom framforallt barn- och ungdomsomradet. Nagra har
varit projektledare for vissa pilotprojekt eller verksamheter som har uppdra-
gets malgrupp i fokus. Polisen har varit svarare att na. Direktkontakt har ta-
gits, oftast efter tips fran andra.

Ovriga kontakter och deltagande i konferenser

For att fa in sa manga tips som mojligt, och dven inhamta kunskap om bade
samverkan och framgangsfaktorer for samverkan, har kontakt tagits dven
med Bra och forskare och foreldasare inom omradet. Avslutningsvis har pro-
jektmedlemmar deltagit och fatt talartid pa aktuella konferenser med syfte att
inhdmta kunskap om samverkansformer och fa information om uppdraget
som de kunnat sprida och darigenom f& in tips.t° Dessa konferenser har
ocksa varit ett sétt att fa kontakt med representanter for olika myndigheter
och organisationer.

Genomfdrda intervjuer

Urvalet som beskrivits ovan genererade totalt cirka 400 kontakter med repre-
sentanter for framst socialtjanst men ocksa for polisen, hélso- och sjukvarden
och 6vriga aktorer. Av dessa aterkontaktades 150 for fragor, som stélldes
med syftet att ytterligare avgransa samverkan till fungerande former utifran
de kriterier som faststéllts. Kontakten togs per e-post eller via telefon. | nasta

110 RFMA - Forstarkta insatser for unga med begynnande eller pagaende missbruk — handlingsplan och konkreta insat-
ser, Lansstyrelsens konferens om Narkotika — forebyggande och tillganglighetsbegrédnsande metoder, Férebygg nu.
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steg valdes relevanta samverkansformer ut och representanter/informanter for
dessa intervjuades utifran en intervjuguide. Intervjuerna har skett parallellt
med sokandet.

Urvalet resulterade i 41 intervjuer, varav 26 med socialtjanstverksamheter,
8 med polisen, 3 med Mariamottagningar och 4 med Gvriga organisationer
och myndigheter. Nér det galler Stockholm, Géteborg och Malmd har flera
personer med olika roller och funktioner intervjuats.

Fordjupning — fas 2

| fas 2, delstudie 2 var tanken att préva den mest lovande modellen som iden-
tifierats i kartlaggningen i fas 1 och prévningen skulle utformas utifran vad
som identifierats i den.

Manga av de identifierade arbetssatten i kartlaggningen kan kategoriseras
som social brottsprevention!*! med fokus pa universell och selektiv prevent-
ion. Det vill séga, det finns en strukturerad samverkan bade kring gruppen
unga generellt och kring dem som bedéms vara i riskzon for att bega brott.
Dessa samverkansformer kan ses som, och fungerar forvisso som, en brygga
mellan brottsbekdmpning och drogférebyggande arbete men syftar inte speci-
fikt till att uppmarksamma unga som anvént narkotika.

| kartlaggningen syntes de sa kallade Mariamottagningarna ha en nyckel-
roll och vara en central aktor i samverkan med socialtjansten for malgruppen
barn 15-17 ar, som var misstankta eller lagforda for narkotikabrott. Fordjup-
ningen i fas 2 handlar darfér om Mariamottagningar.

Syfte

Syftet med denna studie, delstudie 2, ar att systematisera och beskriva en lo-
vande arbetsmodell som kan anvandas for att bade identifiera och motverka
begynnande narkotikaproblem hos barn och unga vuxna. Beskrivningen visar
hur arbetet kan organiseras och den kan spridas som ett larande exempel.

Studiedesign

For att fa detaljerad information om Mariamottagningarnas arbetsprocess och
om innehallet i den vard som erbjuds barn med ungdomskontrakt, valdes en
deskriptiv design med semistrukturerade intervjuer.

Deltagare

Genom kontakter med verksamhetsforetradare for Mariamottagningarna, som
formedlats via forskare pa Linnéuniversitet, framgick att verksamheterna i
Stockholm, Malmdé och Goteborg var intresserade av att skapa en gemensam
struktur for insatser som kan mota behoven hos malgruppen barn och unga
vuxna med substansbruk och kriminalitet. Totalt sex intervjutillfallen genom-
fordes med verksamhetsforetradare och behandlare i de tre stdderna och
dessa intervjuades var for sig. | Stockholm respektive Géteborg intervjuades
vardera tva chefer/arbetsledare och tre behandlare. | Malmg intervjuades en

111 En vanlig indelning inom det brottsfrebyggande arbetet &r situationell brottsprevention och social brottsprevent-
ion.
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chef och tre behandlare. Totalt deltog 14 personer i intervjuerna. Alla inter-
vjuer genomfordes via Skype eller Teams férutom en som gjordes pa telefon.

Intervjuguide

I de semistrukturerade intervjuerna anvandes en studiespecifik intervjuguide
med Overgripande teman, som utarbetats av projektgruppen. Intervjuguiden
fungerade som ett stod for att pa ett systematiskt satt kartlagga innehallet i
Mariamottagningarnas verksamhet och for att kunna identifiera likheter och
skillnader i utforandet av varden med den specifika malgruppen pa de olika
Mariamottagningarna. Vidare tillfragades de om sina erfarenheter av vad
som ar viktiga faktorer i kontakten med ungdomen/familjen och i behand-
lingsplanering och upplégg, om samverkan med socialtjdnsten och andra ak-
torer och om framgangsfaktorer, hinder och utvecklingsbehov.

Datainsamling

Intervjuerna genomfordes av projektgruppen under februari och mars 2021.
Intervjuerna spelades in och varade mellan 50 och 79 minuter (median 65
minuter). Intervjuerna féljde de teman som finns i intervjuguiden, som skick-
ats ut i forvag, men det gavs utrymme for utvikningar. Foljdfragor anvandes
for att fa intervjupersonerna att utveckla och precisera sina svar.

Analys

Alla intervjuer utom en transkriberades av ett upphandlat féretag. Undantaget
transkriberades av projektgruppen. Kvalitativ manifest innehallsanalys [49]
anvandes pa det transkriberade materialet. Transkriptionen lastes igenom ett
flertal ganger for att fa en kéansla for hela materialet. Texten delades sedan
upp i meningsbarande enheter, vilket i detta fall var hela meningar eller hela
stycken. Dessa kondenserades sedan till foérkortade uttryck med bevarad me-
ning. De kondenserade uttrycken abstraherades till en kod for att mojliggéra
hantering av texten. Koderna sorterades darefter in i subkategorier som base-
rades pa gemensamma likheter. Subkategorierna jamfordes sedan och klassi-
ficerades i kategorier. Subkategorierna och kategorierna representerar det
manifesta innehallet.

Kodningen och kategoriseringen genomférdes av tva personer gemensamt
i projektgruppen.

Validering av resultat

Utifran kategorier och subkategorier sammanstalldes text med syfte att besk-
riva likheter i Mariamottagningarnas arbetsprocess. | februari 2022 genom-
fordes ett seminarium med atta av de 14 personer som intervjuats. Bade verk-
samhetsforetradare och behandlare samt tva forskare fran Linnéuniversitet
var representerade. Infor seminariet hade deltagarna fatt den sammanstallda
texten samt ett formular med fordjupningsfragor. Fragorna var utformade for
att tydliggdra delar i Mariamottagningarnas processer som inte framkommit i
intervjuerna eller som behdvde fortydligas. Efter seminariet justerades och
kompletterades texten utifran det som framkommit vid seminariet. Texten
skickades pa nytt ut till verksamhetsforetradarna for de tre Mariamottagning-
arna och forskarna fran Linnéuniversitetet for kommentarer. Syftet var att fa
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bekraftelse pa att projektgruppen korrekt beskrivit Mariamottagningarnas
process ur ett gemensamt och 6vergripande perspektiv. Utifran de fa kom-
mentarer som inkom i mars 2022 justerades texten slutligt.
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Bilaga 3. Mariamottagningarna i
Stockholm, Goteborg och Malmo

Bendmningen varierar mellan verksamheterna i storstdderna, Mini-Maria
Stockholm, Mini-Maria Géteborg och Maria Malm@é. Vi anvéander i rapporten
bada benamningarna, och ibland for enkelhetens skull endast Mariamottag-
ningarna.

Definition

En Mini-Maria eller Mariamottagning &r en integrerad och specialiserad 6p-
penvardsmottagning som bedrivs i samverkan mellan kommun och region
med syfte att tillhandahalla alkohol- och drogbehandling for ungdomar.
Hjélp och stdd erbjuds &ven till ungdomarnas anhoriga. Verksamheten har ett
delat ansvar, ska vara lattillganglig och erbjuda tvarprofessionell vard for
malgruppen.

”En Mini-Mariamottagning eller Mariamottagning syftar till att erbjuda
en sammanhallen vardkedja for unga personer med missbruksproblematik,
dar det langsiktiga malet med vardinsatserna ar att skapa en effektiv och
god vard och behandling for malgruppen. Avsikten med arbetsséattet ar att
motverka dubbelarbete och att skapa samordningsvinster genom direkta
kommunikationsvagar i samverkan mellan mottagningens olika huvudman.
Med ett riktat tvarprofessionellt stod kan fler unga nas tidigt och snabbt fa
tillgdng till rétt riktat stod. "**?

Uppdrag

Mariamottagningarnas uppdrag beskrivs som brett och komplext. Det kravs
sarskild kompetens att arbeta dver hela faltet - fran tidig upptéckt till behand-
ling av substansbruksproblem hos unga. En del av specialistkompetensen
handlar om att kunna bedéma var i processen den unge befinner sig. | arbetet
ar det viktigt att se den unges situation utifran ett helhetsperspektiv, och dar-
for behover ansvaret delas lika mellan regionen (hélso- och sjukvarden) och
kommunen (socialtjansten) nar det galler att bedéma och tillgodose den
unges behov av stod och behandling.

Malgrupp

I Stockholm &r malgruppen barn och unga vuxna fran 13-20 (21) ar, varav
80 procent ar pojkar. Genomsnittsalder ar omkring 16,5 ar for bade flickor
och pojkar. Ca 400 barn och unga vuxna aktualiseras per ar. Vanligaste aktu-
aliseringsorsaken ar misstanke om droganvandning och framst da cannabis.

112 Rapport Mini-Maria 2019-02-01, Rapportering fran pagaende projektarbete. Mini-Maria Stdra Alvsborg
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| Goteborg &r malgruppen barn och unga vuxna upp till 21 ar, varav 70
procent ar pojkar. Genomsnittsalder for de som aktualiseras eller soker kon-
takt ar omkring 17 ar for bade flickor och pojkar. Under 2019 var det 380
barn och unga vuxna som ny aktualiserades. Vanligaste aktualiseringsorsa-
ken var cannabisbruk.

| Malmo ar malgruppen ungdomar mellan 13-25 ar, varav hélften & min-
derdriga. Fordelningen pojkar respektive flickor ar 70/30. Genomsnittsaldern
ar mellan 17-18 ar. Omkring 300 ungdomar aktualiseras/ar. Den mest fore-
kommande aktualiseringsorsaken &r substansbruk av cannabis, foljt av alko-
hol och Tramadol.

Organisation

Maria Malmé

Huvudmannaskap och finansiering delas mellan Malmé Stad (Arbetsmark-
nads- och socialforvaltningen (ASF), Insats ungdomar 6ppenvard och Region
Skane (Beroendecentrum (BCM) och Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP)),
dar samverkan regleras i avtal. Enhetschefen ar anstélld av Beroendecentrum
(vuxenpsykiatrin), och ansvarar for bade regionens och kommunens personal
pa plats. Verksamhetens uppdrag ar information, radgivning och behandling
till ungdomar upp till 25 ar som har problem med alkohol och andra droger. |
uppdraget ingar dven att erbjuda stod till anhériga samt information och rad-
givning till andra yrkesverksamma som kommer i kontakt med malgruppen.

Mini Maria Stockholm

Mini Maria Stockholm &r en del av Framtid Stockholm, en enhet inom Stock-
holms stads socialforvaltning (stadsovergripande verksamhet). P4 Mini Ma-
ria Stockholm finns socialsekreterare, gruppledare och en bitradande enhets-
chef, och det finns tva mottagningar inom staden. Mini Maria Stockholm é&r
samlokaliserade med personal fran Region Stockholms beroendecentrum och
allt arbete bedrivs i samverkan med regionen enligt samverkansdverenskom-
melse. Verksamhetens uppdrag &r substans-/missbruksbruksbeddémning och -
behandling till ungdomar 13-20 ar med familj.

Mini Maria Géteborg

Huvudmannaskap och finansiering delas mellan Goéteborgs stad och Vastra
Gotalandsregionen, dar utforare ar Socialforvaltningen Centrum respektive
Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) Beroendekliniken. Verksamheten
leds i samverkan av tva enhetschefer, en fran varje huvudman. Det finns tre
mottagningar (team) inom Goteborg stad och en samordnare pa varje mottag-
ning. Den dagliga arbetsledningen av Mini-Maria ansvarar samordnaren for.
Allt ar reglerat i ett avtal mellan parterna. Det 6vergripande malet med Mini
Marias verksamhet ar att motverka alkohol- och drogmissbruk bland ungdo-
mar upp till 21 ar genom information, radgivning och behandlingsinsatser.
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Mariamottagning Malmo

Region Skane
Beroendecentrum

Region Skdne

1 enhetschef Barn & ungdomspsykiatrin
1 psykolog 1 socionom
2 sjukskdterskor Malmo Stad 1 med. sekreterare
20 % lakare ASF/IFO 20 % lakare

3 socionomer

1 mottagning
Personer fran dvriga
Skane kan fa
bedémningssamtal

Mini-Maria Stockholm

Region Stockholm
Stockholm Stad Beroendecentrum
Framtid Stockholm 1 enhetschef

1 bitradande enhetsche 1 bitridande enhetschef
1 gruppledare
12 socionomer

Likare
Psykologer
Sjukskoterskor

2 mottagningar
Avtal med Lidingd

Mini-Maria Goteborg

Géteborg Stad Vistra Gotalandsregionen

142

Socialférvaltningen
Centrum
1 enhetschef
3 samordnare/behandlare 5
13 socionomer 100%

SU Beroendeklinik

1 enhetschef
1 Lakare 100%
4 Psykologer 100%
5 Sjukskoterskor 100%
1 medicinsk sekr 100%

3 mottagningar
Avtal med Ockerd
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Bilaga 4. Tabeller och figurer

Tabeller

Tabell B5. Typ av brott vid urvalsbrottet
Typ av broftt vid forsta lagféringen ddr NSL-broft ingick 2017 (urvalsbrottet) bland barn 15-17

Ar och unga vuxna 18-20 ar. Procent.

Barn 15 ar 16 ar 17 ar  15-17 ar
NSL-brottets grad

Grovt narkotikabroft . 0 . 0
Narkotikabrott av normalgraden 3 4 3 3
Ringa narkotikabroft 97 96 97 97
Summa 100 100 100 100
NSL-brottets art

Overlater 0 2 2 2
Framstdaller . . . .
Férvarvar 0 0 0 0
Anskaffar 0 1 0 1
Bjuder ut 0 . . 0
Innehar 99 97 97 97
Summa 100 100 100 100
Lagféringen omfattade

Aven andra brottstyper 25 32 26 28
Endast brott mot NSL 75 68 74 72
Summa 100 100 100 100
Antal (n) 305 702 1010 2017
Unga vuxna 18 ar 19 ar 204r 18-20 ar
NSL-brottets grad

Grovt narkotikabroft 0 0 1 0
Narkotikabrott av normalgraden 5 7 9 7
Ringa narkotikabrott 95 93 20 93
Summa 100 100 100 100
NSL-brottets art

Overlater 1 1 2 2
Framstdaller 0 0 0 0
Férvarvar 1 1 1 1
Anskaffar 1 1 1 1
Bjuder ut 0 0 0 0
Innehar 98 97 926 97
Summa 100 100 100 100
Lagféringen omfattade

Aven andra brofttstyper 26 30 34 30
Endast brott mot NSL 74 70 66 70
Summa 100 100 100 100
Antal (n) 1247 1379 1482 4108
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Tabell B4A. Tidigare lagféringar med och utan brott mot NSL - 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 fordelat efter f6-
rekomst av tfidigare lagféringar och andra brottstyper dn NSL. Endast personer med giltigt
personnummer. Antal och cellprocent.

Lagférda brott innan urvalsbrott Urvalsbrott Summa
Bara NSL Aven annat

Flickor

Inga lagférda brott 155 35 190
Bara NSL 14 7 21
Bara annat 24 10 34
BA&de NSL och annat 8 4 12
Summa 201 56 257
Pojkar

Inga lagférda brott 790 250 1040
Bara NSL 68 28 96
Bara annat 224 98 322
B&de NSL och annat 83 49 132
Summa 1165 425 1590
Alla

Inga lagférda brott 945 285 1230
Bara NSL 82 35 117
Bara annat 248 108 356
B&de NSL och annat 21 53 144
Summa 1366 481 1847
Flickor

Inga lagférda brott 60,3 13,6 73.9
Bara NSL 5.5 2.7 8,2
Bara annat 2.3 3.9 13.2
B&de NSL och annat 3.1 1,6 4,7
Summa 78,2 21,8 100,0
Pojkar

Inga lagférda brott 49,7 15,7 65,4
Bara NSL 4,3 1.8 6,0
Bara annat 14,1 6,2 20,3
B&de NSL och annat 52 3,1 8.3
Summa 73.3 26,7 100,0
Alla

Inga lagférda brott 51,2 15,4 66,6
Bara NSL 4,4 1.9 6,3
Bara annat 13.4 59 19.3
B&de NSL och annat 4,9 2,9 7.8
Summa 74,0 26,0 100,0
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Tabell B6B. Tidigare lagféringar med och utan brott mot NSL — 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 fordelat
efter férekomst av tidigare lagféringar och andra brofttstyper &n NSL. Endast personer med
giltigt personnummer. Antal och cellprocent.

Lagférda brott innan urvalsbrott Urvalsbrott Summa
Bara NSL Aven annat

Kvinnor

Inga lagférda brott 208 32 240
Bara NSL 46 10 56
Bara annat 76 20 96
B&de NSL och annat 46 16 62
Summa 376 78 454
Mdén

Inga lagférda brott 1092 294 1386
Bara NSL 318 111 429
Bara annat 399 225 624
BAde NSL och annat 569 453 1022
Summa 2378 1083 3461
Alla

Inga lagférda brott 1300 326 1626
Bara NSL 364 121 485
Bara annat 475 245 720
BAde NSL och annat 615 469 1084
Summa 2754 1161 3915
Kvinnor

Inga lagférda brott 45,8 7.1 52,9
Bara NSL 10,1 2.2 12,3
Bara annat 16,7 4,4 21,2
B&de NSL och annat 10,1 35 13,7
Summa 82,8 17,2 100,0
Mdn

Inga lagférda brott 31,6 8,5 40,1
Bara NSL 9,2 3.2 12,4
Bara annat 11,5 6,5 18,0
B&de NSL och annat 16,4 13,1 29,5
Summa 68,7 31,3 100,0
Alla

Inga lagférda brott 33,2 8,3 41,5
Bara NSL 9.3 3.1 12,4
Bara annat 12,1 6.3 18,4
B&de NSL och annat 15,7 12,0 27,7
Summa 70,3 29,7 100,0
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Tabell B7A. Pafoljder vid urvalsbrott, flickor och pojkar 15-17 ar

P&folid vid forsta lagféring 2017 dar NSL-brott ingdr (urvalsbrottet) férdelat efter lagféringsdil-
der. Flickor och pojkar 15-17 &r. Procent.

15ar 16ar 17ar 15-17 ar

Atalsunderlatelse

Lagen om unga lagévertrddare (LUL) 44,6 31,6 28,7 32,1
Rattegdngsbalken (RB) 0.3 1.3 1.2 1.1
Strafféreldggande

Bot 15,7 15,4 17.9 16,7
Domslut

Uppgift sakna . 0,1 . 0,0
Bot 9.8 13.4 17.8 15.1
Ungdomstjanst 3,6 6,8 7.5 6,7
Villkorlig dom . 0,3 . 0,1
Villkorlig dom med samhdalistjanst . 0.1 . 0.0
Skyddistillsyn . . 0.4 0.2
Ungdomsvérd 25,6 30,1 25,5 27,1
Sluten ungdomsvard 0.3 0.7 1,0 0.8
Fangelse . 0,1 . 0,0
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0
Antal (n) 305 702 1010 2017

Tabell B7B. Paféljder vid urvalsbrott, kvinnor och mdn 18-20 ar

P&falid vid forsta lagfoéring 2017 dar NSL-brott ingdr (urvalsbrottet) férdelat efter lagféringsal-
der. Kvinnor och mdn 18-20 ér. Procent.

Atalsunderlételse

Lagen om unga lagovertrédare (LUL) 3.2 . . 1.0
Rattegdngsbalken (RB) 6,5 57 58 6,0
Strafféreldggande

Bot 39.9 382 348 37.5
Domslut

Uppgift sakna 0,1 . . 0.0
Bot 30,7 39,6 40,0 37.0
Ungdomstjanst 2,7 0,1 . 0,9
Villkorlig dom 1.3 2,9 2,1 2,1
Villkorlig dom med samhdalistjanst 0,5 1.2 1.4 1.1
Skyddstillsyn 5,1 7.0 8,4 6.9
Skyddstillsyn med sdarskild behandlingsplan 0.3 0.6 0.7 0.6
Ungdomsvérd 6,1 0.4 0,1 2,0
Sluten ungdomsvard 0.2 0,1 . 0,1
Fangelse 3.4 4,1 6.8 4,8
Rattspsykiatrisk vard utskrivningspréovning 0,1 0,1 . 0,0
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0
Antal (n) 1247 1379 1482 4108
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Tabell B8. Paféljd med vardinsats vid NSL-brott

Bendgenheten (Hazard Ratio, HR) att f& pafélid med vardinsatse. Barn (15-17 ar) som lagfor-
des for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017 (foérsta lagféring detta ar). Endast indivi-
der med giltigt personnummer. Bendgenhet berdknad med Cox-regression (konstant tid).

Referensgrupp (ref): HR = 1.

Alla Debut, endast
ringa NSL
HR P-vdrde HR P-vdrde
Kon
Flicka 1.11 0,19 1,26 0,05
Pojke (ref) 1 1
Alder vid lagféring
Kontinuerlig 0.91 0,02 0.88 0.03
Delgrupp (brott t.o.m. urvalsbrott)
Debutlagférda, endast NSL (ref) 1
Debutlagférda, dven annat 1.27 <,01
Tidigare lagférda, endast NSL 1,03 0,83
Tidigare lagférda, dven annat 1,17 0,02
Region (NUTS2p)
Stockholm (ref) 1 1
Ostra Mellansverige 1,19 0,05 1,38 0,01
Smdland med éarna 0,96 0,75 0,90 0,54
Sydsverige 1.14 0,14 1,15 0,31
Vdastsverige 1,02 0.79 1.10 0,44
Norra Mellansverige 0.79 0.11 0.70 0.14
Mellersta Norrland 0.91 0,63 0,78 0.45
Ovre Norrland 0,91 0,54 0,81 0,35
Mors hogsta fullféljda utbildning
Uppgift saknas 0,98 0,87 0,69 0,15
Grundskola 1,06 0.43 1,01 0.96
Gymnasium 1 1
Eftergymnasial 1,03 0,67 1,08 0,49
Utlandsk bakgrund
Minst en fordlder foédd i Sverige 1 1
Utlandsfédda férdldrar: Sverigefédd 0,91 0,29 1,03 0,80
Invandrad 0-6 &r 1,05 0,71 1,12 0,61
Invandrad 7-11 0.96 0,72 1.14 0,52
Invandrad 12-15 0.88 0.35 1,21 0,42
Invandrad 16+ 1.17 0.44 1,70 0,09
Behdrig till gymnasiet
Ja (ref)
Nej 1,10 0.13 1,14 0,18
Slutenvard eller specialiserad éppenvarde:
Diagnos relaterad fill narkotikabruk 1.10 0.26 1,05 0,78
Adhd-diagnos 1,02 0.75 1,03 0,79
Fordldrar vardats for diagnos relaterad fill
narkotikabruk 1,05 0,65 1,25 0,15
Langvarigt férsérjningsstéd mord
Nej (ref)
Ja, ett av tre ér 1,04 0.71 1,01 0,95
Ja, minst tvé av tre ér 1,11 0,18 1,05 0,73
Antal (n) 1905 927

a) P&fdlid med vardinsats avser atalsunderlatelse, ungdomstjénst, skyddstillsyn, ungdomsvard samt sluten
ungdomsvard. Ej vardinsats avser darmed boter. b) Regionindelning enligt NUTS2. Utgdr frdn myndighets-
|&n dvs. det lan som beslutande domstol eller dklagarkammare fillhér. Stockholm = Stockholms I&n. Ostra
Mellansverige = Uppsala, Sédermanlands, Ostergétlands, Orebro och Véstmanlands én. Sméland med

damna = Jénkdpings, Kronobergs, Kalmar och Gotlands I&n. Sydsverige = Blekinge och Sk&ne 1an.

Vastsverige = Hallands och Vastra Gétalands I&n. Norra Mellansverige = Varmlands, Dalarnas och Gavle-
borgs lan. Mellersta Norrland = Véasternorriands och Jamtlands lan. Ovre Norrland = Vésterbottens och
Norrbottens 1&n. d) Mors forsériningsstéd d& up var 12-14 &r, mer an halften av den disponibla inkomsten
utgjordes av férsériningsstdd. e) Avser vardtillfallen t.o.m. 2016.
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Tabell B9. Bakgrundsfaktorer — 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Personer med
giltigt personnummer &r 2017 (n=1847).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde

Svensk bakgrund 66,8 56,8 70,7 58,9 63,1
Utladndsk bakgrund
Fédd i Sverige 13,2 14,7 11,0 16,8 14,4
Invandrad 0-6 &r 3.3 7.7 3.7 7.1 5,1
Invandrad 7-11 &r 52 7.7 6,1 8,0 6,4
Invandrad 12-15 ar 6,1 8.8 8,5 71 6,9
Invandrad 16+ &r 5.4 4,2 . 2.1 4,0
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 11,1 16,5 2.8 12,2 12,2
Ej behdrig 34,4 44,9 35,4 47,7 39,9
Behorig 54,5 38,6 54,9 40,2 47,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 &r 94,4 90,2 94 89,7 92,3
Forsta placering 0-6 ar 2,7 4,6 1,2 4,9 3.5
Forsta placering 7-12 ér 3,1 53 4,9 5,4 4,2
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Langvarigt férsérjningsstod
mor da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 6,6 7.0 8,5 5.2 6,3
Inget ar 72,3 62,8 72,0 60,8 67,5
Ett &r 7.3 7.0 8.5 9.5 8,0
Tvé ar 53 8.8 3.7 7.3 6,3
Tre &r 8,6 14,4 7.3 17,2 11,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 10,8 13,3 11,0 8,4 10,5
Grundskola 16,5 23,9 15,9 26,5 20,5
Gymnasium 44,8 42,1 51,2 46,4 45,1
Eftergymnasial 27.9 20,7 22,0 18,7 23,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders

Fangelse 1.3 1.8 . 3.2 1.8
Ngn p&fdlid inkl. boter 13,2 17.5 13.4 14,4 14,2
Fars paféliderc

Féngelse 10,6 13.3 6,1 14,6 12,0
Ngn p&folid inkl. boter 33,5 37.2 34,2 38,5 35,6
Antal (n) 945 285 82 535 1847

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en foralder fédd i Sverige. Utlandsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-
omlands (eller en férdlder om uppgift saknas fér en féralder) inkl. uppgift saknas fér bada férdldrarna.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sérskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 117 saknar uppgift om biologisk mor, 222 om biologiska far. Dessa dr inkluderade
indmnaren.
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Tabell B10A. Bakgrundsfaktorer — Pojkar 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes fér brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Personer med

giltigt personnummer &r 2017 (n=15%0).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde
Svensk bakgrund 63,2 55,6 70,6 56,9 60,4
Utladndsk bakgrund

Fédd i Sverige 14,1 15,2 10,3 18,1 153

Invandrad 0-6 &r 3.4 7.2 2.9 7.1 5,1

Invandrad 7-11 &r 58 7.6 59 8,1 6,8

Invandrad 12-15 ar 7.1 9,6 10,3 7.7 7.8

Invandrad 16+ ar 6,5 4.8 .. 2.3 4,7
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 11,3 16,4 10,3 11,8 12,2
Ej behorig 34,3 43,2 33.8 48,1 39.9
Behorig 54,4 40,4 55,9 40,0 47,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 &r 94,8 90,0 94,2 90,1 92,6
Forsta placering 0-6 ar 2,4 4,4 . 4,6 3.3
Forsta placering 7-12 ér 2.8 5,6 59 54 4,2
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Langvarigt férsérjningsstdéd
mor da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 7.7 7.6 8,8 5.6 7.1
Inget ér 72,4 61,2 73,5 61,4 67.4
Ett &r 7.2 6,8 8.8 2.3 7.9
Tvé ar 4,8 9.6 4,4 7.1 6,2
Tre &r 7.9 14,8 4,4 16,6 11,4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 12,4 13,2 11,8 2.1 11,5
Grundskola 15,8 25,2 17.7 27.0 20,8
Gymnasium 43,5 42,0 50,0 44,8 44,0
Eftergymnasial 28,2 19.6 20,6 19.1 23.8
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders
Féngelse 0.9 2,0 . 3.1 1.7
Ngn p&fdlid inkl. boter 12,4 18.8 11,8 13,9 13,8
Fars paféliders
Féngelse 9.2 11,6 4,4 14,5 11,0
Ngn p&folid inkl. boter 31,7 36.4 30,9 36,9 34,0
Antal (n) 790 250 68 482 1590

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en féralder fédd i Sverige. Utlndsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-

omlands (eller en féralder om uppgift saknas fér en férdlder) inkl. uppgift saknas fér bada féraldrarna.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sdrskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 113 saknar uppgift om biologisk mor, 204 om biologiska far. Dessa dr inkluderade

inGmnaren.
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Tabell B10B. Bakgrundsfaktorer - Flickor 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Personer med
giltigt personnummer &r 2017 (n=257).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde

Svensk bakgrund 85,2 65,7 71,4 77,4 80,2
Utladndsk bakgrund
Fédd i Sverige 9.0 11,4 14,3 57 8,9
Invandrad 0-6 ér 2,6 11,4 7.1 7.6 5,1
Invandrad 7-11 &r 1,9 8,6 7.1 7.6 4,3
Invandrad 12-15 ar 1.3 2,9 . 1.9 1,6
Invandrad 16+ &r . .. . . .
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 10,3 17,1 7.1 15,1 12,1
Ej behdrig 34,8 57,1 42,9 43,4 40,1
Behorig 54,8 25,7 50,0 41,5 47,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 &r 91,6 91,5 92,9 86,8 90,7
Forsta placering 0-6 ar 3,9 57 7.1 7.6 5,1
Forsta placering 7-12 ér 4,5 2,9 . 57 4,3
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Langvarigt férsérjningsstod
mor da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 0.7 2.9 7.1 1.9 1.6
Inget ér 71,6 74,3 64,3 54,7 68,1
Ett &r 7.7 8,6 7.1 11,3 8.6
Tvé ar 7.7 2,9 . 9.4 7.0
Tre ar 12,3 11,4 21,4 22,6 14,8
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 2,6 14,3 7.1 1.9 4,3
Grundskola 20,0 14,3 7.1 22,6 19.1
Gymnasium 51,0 42,9 57.1 60,4 52,1
Eftergymnasial 26,5 28,6 28,6 15,1 24,5
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders

Féngelse 3.2 . . 3.8 2,7
Ngn p&fdlid inkl. boter 17,4 8,6 21,4 18,9 16,7
Fars paféliderc

Féngelse 17,4 25,7 14,3 15,1 17.9
Ngn pa&folid inkl. boter 43,2 42,9 50,0 52,8 45,5
Antal (n) 155 35 14 53 257

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en foralder fédd i Sverige. Utlandsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-
omlands (eller en férdlder om uppgift saknas fér en féralder) inkl. uppgift saknas fér bada férdldrarna.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sérskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 4 saknar uppgift om biologisk mor, 18 om biologiska far. Dessa dr inkluderade i
ndmnaren.
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Tabell B11. Bakgrundsfaktorer — 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Perso-

ner med giltigt personnummer &r 2017 (n=3915).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde
Svensk bakgrund 65,0 59.8 73,6 54,0 60,0
Utladndsk bakgrund

Fédd i Sverige 12,3 13,5 10,4 20,3 16,1

Invandrad 0-6 &r 3.8 3.4 4,4 5.9 4,9

Invandrad 7-11 &r 50 6,1 4,1 9.3 7.1

Invandrad 12-15 ar 2,9 6,4 3.3 6,1 4,8

Invandrad 16+ &r 11,1 10,7 4,1 4,4 7.1
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 13,6 13,8 10,7 14,0 13,6
Ej behorig 19.5 19.6 28,0 41,3 31.0
Behorig 66,9 66,6 61,3 44,7 55,4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 &r 95,6 95,4 94,8 89.6 92,5
Forsta placering 0-6 ar 2.8 3,4 3,0 5,0 4,0
Forsta placering 7-12 ér 1,7 12 2,2 54 3.5
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Langvarigt férsérjningsstdéd
mor da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 8,6 10,1 5.2 538 7.0
Inget ér 76,2 69.9 753 61,4 68,3
Ett &r 4,5 52 52 8.6 6,6
Tvé ar 4,3 58 6,3 10.3 7.6
Tre &r 6,4 8,9 8.0 14,0 10,5
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 15,3 17,2 11,0 12,0 13.4
Grundskola 15,0 15,0 17.6 28,4 21,8
Gymnasium 40,2 44,8 45,6 42,8 42,4
Eftergymnasial 29,5 23.0 25,8 16,9 22,4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders
Fangelse 0.9 1.2 1.4 1.7 1.8
Ngn p&fdlid inkl. boter 9.5 9,2 11,8 13,7 14,2
Fars paféliders
Féngelse 7.5 8.0 11,0 151 11,6
Ngn p&folid inkl. boter 27,0 28,2 33,5 41,9 35,0
Antal (n) 1300 326 364 1925 3915

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en féralder fédd i Sverige. Utlndsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-

omlands (eller en féralder om uppgift saknas fér en férdlder) inkl. uppgift saknas fér bada féraldrarna.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sdrskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 275 saknar uppgift om biologisk mor, 509 om biologiska far. Dessa dr inkluderade

inGmnaren.
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Tabell B12A. Bakgrundsfaktorer - M&an 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Perso-
ner med giltigt personnummer A&r 2017 (n=3461).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde

Svensk bakgrund 62,3 56,1 71,4 52,0 57,4
Utladndsk bakgrund
Fédd i Sverige 13,3 14,6 11,6 20,7 17,0
Invandrad 0-6 &r 3.4 3.7 4,1 6,2 4,9
Invandrad 7-11 &r 5,0 6,5 4,4 9.9 7.5
Invandrad 12-15 ar 3.1 7.1 3.8 6,6 53
Invandrad 16+ &r 12,9 11,9 4,7 4,8 7.9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 15,4 14,3 11,3 14,3 14,4
Ej behorig 17,4 18,7 27.4 1,7 30.7
Behdrig 67,2 67,0 61,3 44,0 54,9
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 &r 96,4 95.6 96.3 89,7 92,9
Forsta placering 0-6 ar 23 3,4 2,2 4,9 3.7
Forsta placering 7-12 ér 1.3 1.0 1,6 55 3.4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Langvarigt férsérjningsstod
mor da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 10,1 11,2 57 6,3 7.9
Inget ar 75,5 69,4 76,4 60,6 67,5
Ett &r 4,4 54 50 8.1 6,4
Tvé ar 4,1 58 57 10,9 7.8
Tre &r 6,0 8,2 7.2 14,1 10,4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar

Uppgift saknas 17,2 19,1 11,6 12,8 14,6
Grundskola 13,6 15,0 16,7 28,4 21,5
Gymnasium 39.3 43,2 45,0 42,4 41,7
Eftergymnasial 29,9 22,8 26,7 16,4 22,1
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders

Féngelse 0.6 1.0 1.6 2.3 1,6
Ngn p&fdlid inkl. boter 8.5 9.9 10,7 16,9 13,1
Fars paféliderc

Féngelse 7.3 6,5 9.4 14,6 11,2
Ngn p&folid inkl. boter 25,4 27,6 31,5 41,3 34,2
Antal (n) 1092 294 318 1757 3461

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en foralder fédd i Sverige. Utlandsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-
omlands (eller en férdlder om uppgift saknas fér en féralder) inkl. uppgift saknas fér bada férdldrarna.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sérskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 272 saknar uppgift om biologisk mor, 480 om biologiska far. Dessa dr inkluderade
i nGmnaren.
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Tabell B12B. Bakgrundsfaktorer — Kvinnor 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) &r 2017. Perso-

ner med giltigt personnummer A&r 2017 (n=454).

Debut Tidigare Alla
End. NSL + Annat End NSL  + Annat

Svensk/utlandsk bakgrunde
Svensk bakgrund 79.3 93,8 89.1 75,6 80,0
Utladndsk bakgrund

Fédd i Sverige 7.2 3.1 2,2 16,1 9,7

Invandrad 0-6 &r 5.8 0,0 6,5 3.6 4,6

Invandrad 7-11 &r 4,8 3.1 2,2 3,6 4,0

Invandrad 12-15 ar 1.4 0.0 0.0 1,2 1.1

Invandrad 16+ &r 1,4 0,0 0,0 0,0 0,7
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Gymnasiebehorighet?
Uppgift saknas 4,3 9.4 6,5 10,7 7.3
Ej behorig 30,8 28,1 32,6 37.5 33.3
Behorig 64,9 62,5 60,9 51,8 59.5
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Heldygnsvard (SoL/LVU)
Ej placerad 0-12 ér 90,9 93.8 84,8 89.3 89,9
Forsta placering 0-6 ar 53 3,1 8,7 6,6 59
Forsta placering 7-12 ér 3.9 3.1 6,5 4,2 4,2
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Langvarigt férsérjningsstdéd
mor da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 1.0 0,0 2.2 0,0 0,7
Inget ar 80,3 75,0 67,4 69,1 74,4
Ett &r 4,8 3.1 6,5 13,1 7.9
Tvé ar 53 6.3 10,9 4,8 57
Tre &r 8,7 15,6 13,0 13,1 11,2
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors hogsta fullféljda ut-
bildning da up var 12-14 ar
Uppgift saknas 53 0,0 6,5 3.0 4,2
Grundskola 22,1 15,6 23,9 28,0 24,0
Gymnasium 45,2 59.4 50,0 47,0 47,4
Eftergymnasial 27,4 25,0 19.6 22,0 24,4
Summa 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Mors paféliders
Féngelse 2.9 3.1 0.0 2,4 2.4
Ngn p&fdlid inkl. boter 14,9 3.1 19.6 25,0 18,3
Fars paféliders
Féngelse 8.7 21,9 21,7 19.6 15,0
Ngn p&folid inkl. boter 35,6 34,4 47.8 48,2 41,4
Antal (n) 208 32 46 168 454

Up = Undersdkningsperson dvs. individerna i studiepopulationen.

(a) Svensk bakgrund = Minst en féralder fédd i Sverige. Utlndsk bakgrund = Bada férdldrarna fédda ut-

omlands (eller en féralder om uppgift saknas fér en férdlder) inkl. uppgift saknas fér bada féraldrama.

(b) Vid utgdng av arskurs 9. Skolor som inte rapporterar in till betygsregistret t.ex. sérskolor och institutioner
har "uppgift saknas”. (c) 3 saknar uppgift om biologisk mor, 29 om biologiska far. Dessa dr inkluderade i

ndmnaren.
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Tabell B13. Slutenvard eller specialiserad dppenvard fore forsta narkoti-
kabrottet
Andel som vardats inom slutenvard eller specialiserad ppenvérd med vissa diagnoser (som

huvud- eller bidiagnos) fr.o.m. &r 2012 t.0.m. 30 dagar fére férsta narkotikabrott ndgonsin,
fordelat efter Aldersgrupp och kén. Personer med giltigt personnummer. Procent.

Diagnoser (ICD-10) 15-17 ar 18-20 ar

Pojkar Flickor Man Kvinnor
Narkofika* 6,4 9.3 7.0 16,4
Alkohol** 2,4 7.8 5.1 13,4
Depression (F32-39) 3.2 9.7 4,4 22,3
Angest (F40-48) 4,2 22,1 6.3 31,3
Personlighetsstdrning (F6) 1.5 4,7 2,2 11,8
Autismspektrumstdring (F8) 4,5 7.0 4,5 7.0
Hyperakfivitetsstorning inkl. adhd (F?) 20,7 34,9 19,0 30,6
Antal (n) 1759 258 3651 457

*ICD-10: F11-F16, F18-F19, T40, T436, 7503, 2715, 71722.
**|ICD-10: E244, F10, G312, G621, G721, 1426, K292, K70, K852, K860, T51, Y90, Y91, 2502, 7714, 7721.
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Tabell B14A. Slutenvard eller specialiserad dppenvard fédda 2000-2002

Andel som vardats inom slutenvard eller specialiserad éppenvérd med vissa diagnoser
(som huvud- eller bidiagnos) &ren 2015, 2017 och 2020, i studiepopulationen och évriga
befolkningen, fordelat efter delgrupp och kdn. Personer med giltigt personnummer fédda

2000-2002. Procent.

Diagnoser (ICD-10) Ar Debutlagférda Tidigare lagférda Svriga
End. NSL Annat End. NSL Annat befolkn

Flickor/Kvinnor

Depression (F32-39) 2015 6,2 12,5 3.1 1.2
2017 7.8 8.0 12,5 2.8
2020 4,8 . . 3.3 2.8

Angest (F40-48) 2015 16,3 20,8 33.3 3.1 1.9
2017 24,0 16,0 11,1 9.4 4,3
2020 17,5 20,0 11,1 3.3 52

Neuropsykiatriska fill-

stdnd (F8-F9) 2015 21,7 29,2 22,2 25,0 2,9
2017 27.9 20,0 22,2 25,0 4,6
2020 23,8 28,0 11,1 20,0 53

Autism (F84) 2015 0.8 16,7 . 0.8
2017 3.9 8.0 9.4 1.3
2020 4,0 12,0 . 3.3 1.7

Adhd (F?0) 2015 18,6 20,8 11,1 18,8 2,1
2017 27,1 20,0 22,2 25,0 3.5
2020 23,8 24,0 11,1 16,7 4,3

Pojkar/Man

Depression (F32-39) 2015 1.7 3.2 2,6 1.4 0.5
2017 3.0 3.5 3.0 1.0
2020 3.1 1.5 . 1,2

Angest (F40-48) 2015 1.7 1,6 . 1.7 1.0
2017 3.9 3.5 7.9 54 1.5
2020 4,8 6,0 2,7 2,7 1.9

Neuropsykiatriska fill-

sténd (F8-F9) 2015 15,6 14,4 18,4 21,0 6,2
2017 16,7 18,4 15.8 21,7 6,4
2020 12,9 11,1 13,5 9.6 4,8

Autism (F84) 2015 1.9 2,7 53 2,8 1.7
2017 2,6 3.5 53 3.0 2,0
2020 2,6 3.0 54 2,1 1.9

Adhd (F?0) 2015 14,0 13.3 15,8 18,9 4,9
2017 14,7 16,9 10,5 21,1 52
2020 12,3 9.1 13.5 8.6 4,0
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Tabell B14B. Anvdndning av vissa psykofarmaka fodda 2000-2002

Andel i studiepopulationen (delgrupper) respektive dvriga befolkningen som haft minst ett
uttag av viss psykofarmaka (Idkemedelsgrupper*) aren 2015, 2017 respektive 2020. Folkbok-
férda personer fodda 2000-2002. Procent.

Lakemedelsgrupp* Ar Debutlagférda Tidigare lagférda Ovriga
End. NSL Annat End. NSL Annat befolkn
Flickor/Kvinnor
Anftipsykotika 2015 2,3 8.3 . 3.1 0.3
2017 8.5 16,0 11,1 9.4 0.6
2020 13,5 16,0 . 6,7 1.3
Angestdémpande 2015 14,0 12,5 22,2 . 1.6
2017 16.3 12,0 22,2 9.4 3.2
2020 5,6 20,0 . 3.3 4,3

Sémnmedel och lug-
nande medel exkl. melo-

fonin 2015 3.9 . . 9.4 0.5
2017 12,4 16,0 111 12,5 1.0
2020 11,1 24,0 11,1 6,7 2,3

Antidepressiva 2015 11,6 20,8 11,1 12,5 2,0
2017 24,0 28,0 22,2 15,6 53
2020 20,6 16,0 111 16,7 10,2

Adhd-lgkemedel 2015 19.4 16,7 11,1 18.8 2,4
2017 31.8 28,0 33.3 31.3 3.6
2020 16,7 16,0 11,1 3.3 3.9

Pojkar/Man

Antipsykotika 2015 0.5 1.6 2,6 1.7 0,5
2017 3.0 3.0 10,5 3.7 0,6
2020 50 7.0 8,1 3.8 1,0

Angestdémpande 2015 2.2 2.7 7.9 4,5 0.9
2017 7.2 5,5 10,5 6,4 1.3
2020 4,0 5,5 8,1 3.4 1.8

Sémnmedel och lug-
nande medel exkl. mela-

fonin 2015 0.9 1.6 2,6 1.4 0.3
2017 2,1 6.0 10,5 6.7 0.7
2020 6,8 6,0 8.1 3.4 1.3
Anfidepressiva 2015 2,7 2,7 53 2.4 1.2
2017 6,4 6,5 15,8 5.0 2.2
2020 10,3 8.5 10,8 6,9 4,3
Adhd-ldkemedel 2015 15.8 18,6 18,4 22,3 58
2017 14,9 17.9 21.1 19.4 58
2020 8.4 9.6 5.4 5.5 3.8

* Antipsykotika (ATC = NO5A exkl. NO5AN). Angestddmpande (ATC = NO5B). Sémnmedel och lugnande
medel exkl. melatonin (ATC = NOSC exkl. NO5CHO1). Antidepressiva (ATC = NO6A). Adhd-l&kemedel (ATC
= NO6BA exkl. NO6BAQ7, CO2AC02). Observera att en och samma person kan ha uttag av Idkemedel
inom flera ldkemedelsgrupper.
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Tabell B15A. Slutenvard eller specialiserad dppenvard fédda 1997-1999

Andel som vardats inom slutenvard eller specialiserad éppenvérd med vissa diagnoser
(som huvud- eller bidiagnos) dren 2015, 2017 och 2020, i studiepopulationen och &vriga
befolkningen, fordelat efter delgrupp och kdn. Personer med giltigt personnummer fédda

1997-1999. Procent.

Diagnoser (ICD-10) Ar Debutlagférda Tidigare lagférda Svriga
End. NSL Annat End. NSL Annat befolkn

Flickor/Kvinnor

Depression (F32-39) 2015 9.7 2,7 25,0 9.4 2,7
2017 11,2 2,7 11,4 8,8 2,7
2020 4,4 . 7.0 2,5 2,1

Angest (F40-48) 2015 13,5 5.4 20,5 20,6 3.9
2017 17.5 18,9 15,9 25,8 4,7
2020 15,1 11,1 9.3 17.7 4,2

Neuropsykiatriska fill-

stdnd (F8-F9) 2015 18,8 16,2 22,7 33.1 3.8
2017 18,9 13,5 25,0 321 4,2
2020 17.5 8.3 2.3 17,7 3.6

Autism (F84) 2015 1.0 2.7 4,6 6,9 1.0
2017 1.9 2.7 . 6,3 1,2
2020 29 . 2,3 4,4 1.1

Adhd (F?0) 2015 15,5 16,2 20,5 29,4 2.9
2017 17.5 13,5 22,7 28,3 3.3
2020 16,0 8.3 2.3 15,2 3.0

Pojkar/Man

Depression (F32-39) 2015 2,7 1.4 2,8 2,4 1.1
2017 2,7 4,3 2.4 1.7 1.3
2020 1,3 1,0 3.5 0.9 1,2

Angest (F40-48) 2015 2,5 3,5 5.2 38 1,5
2017 3.9 4,6 4,8 4,7 1.8
2020 3.8 3.8 4,9 3.2 1.8

Neuropsykiatriska fill-

sténd (F8-F9) 2015 8,5 10,5 13.5 17.9 53
2017 8.3 8.3 12,0 10.8 4,2
2020 4,9 8.2 8.0 8.2 29

Autism (F84) 2015 1.6 1.1 2,8 2.4 1.7
2017 1.8 2.0 3.4 1.7 1,6
2020 1.0 1.7 1.7 1.2 1.2

Adhd (F?0) 2015 8,0 10,2 12,5 16,6 4,2
2017 6,9 7.6 10,7 10,0 3.3
2020 4,4 7.9 7.3 7.4 2.3
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Tabell B15B. Anvdndning psykofarmaka fodda 1997-1999

Andel i studiepopulationen (delgrupper) respektive dvriga befolkningen som haft minst ett
uttag av vissa psykofarmaka (Iakemedelsgrupper*) dren 2015, 2017 respektive 2020. Folk-
bokférda personer fédda 1997-1999. Procent.

Lakemedelsgrupp* Ar Debutlagférda Tidigare lagférda Ovriga
End. NSL Annat End. NSL Annat befolkn

Flickor/Kvinnor
Anftipsykotika 2015 2,4 . 4,6 7.5 0.7
2017 58 8.1 9.1 13.8 1.1
2020 6,8 8.3 7.0 12,0 1.5
Angestdédmpande 2015 9.7 10,8 13,6 13,1 3.5
2017 14,1 35,1 11,4 18,9 4,7
2020 8.7 8.3 4,7 9.5 4,6

Sémnmedel och lug-
nande medel exkl. melo-

fonin 2015 6,8 2.7 15,9 10,6 1.4
2017 12,6 18,9 18,2 13,8 2.3
2020 8.3 11.1 18,6 15,8 3.0

Antidepressiva 2015 16,9 10,8 20,5 25,0 5.6
2017 28,2 29,7 22,7 27,7 8.9
2020 20,9 16,7 23,3 16,5 11,2

Adhd-ldkemedel 2015 16,9 18,9 25,0 26,3 3.0
2017 10,7 10,8 18,2 18,2 3.0
2020 10,7 8.3 4,7 10,1 2,7

Pojkar/Man

Antipsykotika 2015 0.8 0.4 1.7 2.7 0,6
2017 2,9 4,3 5.2 4,7 0.8
2020 3.4 4,8 52 53 11

Angestdémpande 2015 3,6 1.1 38 43 1.6
2017 4,8 3.6 4,5 3.7 1.9
2020 4,5 5,1 4,9 3.0 2,1

Sémnmedel och lug-
nande medel exkl. mela-

tonin 2015 0.8 2,1 3.1 4,7 0.9
2017 4,1 4,6 6,2 53 1.3
2020 4,1 3.4 8,0 5.1 1.7
Antidepressiva 2015 4,5 3.2 52 6,5 2,5
2017 7.7 8.3 8,6 7.4 3.7
2020 8.9 7.9 9.0 7.4 53
Adhd-ldkemedel 2015 8.9 9.8 12,5 16,0 4,4
2017 4,5 6,3 10,0 7.6 3.1
2020 3.8 4,4 4,5 4,4 2,2

* Antipsykotika (ATC = NO5A exkl. NO5AN). Angestddmpande (ATC = NO5B). Sémnmedel och lugnande
medel exkl. melatonin (ATC = NOSC exkl. NO5CHO1). Antidepressiva (ATC = NO6A). Adhd-l&kemedel (ATC
= NO6BA exkl. NO6BAQ7, CO2AC02). Observera att en och samma person kan ha uttag av Idkemedel
inom flera ldkemedelsgrupper.
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Tabell B16. Lagféringar innan och efter urvalsbrottet — 15-17 ar

Barn (15-17 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 férdelat efter lag-
féringar innan och efter urvalsbrottet samt férekomst av brott mot NSL. Endast personer som
var folkbokférda i Sverige 2020 med giltiga personnummer under hela métperioden. Antal

och procent.

Lagforda brott t.o.m. urvalsbrott  Ej lagford  Lagford efter urvalsbrottet Summa
efterurv.  Bara NSL Bara annat Bdada

Flickor

Debutlagférd, endast NSL 92 38 10 12 152
Debutlagférd, dven annat 13 7 6 35
Tidigare lagférd, endast NSL 4 3 1 14
Tidigare lagford, dven annat 17 20 6 8 51
Summa 126 73 26 27 252
Pojkar

Debutlagférd, endast NSL 273 312 64 131 780
Debutlagférd, dven annat 51 107 20 65 243
Tidigare lagférd, endast NSL 16 30 7 12 65
Tidigare lagférd, dven annat 83 199 43 143 468
Summa 423 648 134 351 1556
Alla

Debutlagférd, endast NSL 365 350 74 143 932
Debutlagférd, édven annat 64 116 27 71 278
Tidigare lagférd, endast NSL 20 36 10 13 79
Tidigare lagférd, dven annat 100 219 49 151 519
Summa 549 721 160 378 1808
Flickor

Debutlagférd, endast NSL 60,5 25,0 6,6 7.9 100,0
Debutlagférd, dven annat 37.1 25,7 20,0 171 100,0
Tidigare lagférd, endast NSL 28,6 42,9 21,4 7.1 100,0
Tidigare lagférd, dven annat 33.3 39.2 11.8 15,7 100,0
Summa 50,0 29,0 10,3 10,7 100,0
Pojkar

Debutlagférd, endast NSL 35,0 40,0 82 16,8 100,0
Debutlagférd, dven annat 21,0 44,0 8.2 26,7 100,0
Tidigare lagférd, endast NSL 24,6 46,2 10,8 18,5 100,0
Tidigare lagférd, Gven annat 17,7 42,5 9.2 30,6 100,0
Summa 27,2 41,6 8,6 22,6 100,0
Alla

Debutlagférd, endast NSL 39.2 37,6 7.9 153 100,0
Debutlagférd, dven annat 23,0 41,7 9.7 25,5 100,0
Tidigare lagférd, endast NSL 253 45,6 12,7 16,5 100,0
Tidigare lagférd, dven annat 19.3 42,2 9.4 29,1 100,0
Summa 304 39.9 88 20,9 100,0
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Tabell B17. Lagféringar innan och efter urvalsbrottet — 18-20 ar

Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes for brott mot narkotikastrafflagen (NSL) 2017 fordelat
efter lagféringar innan och efter urvalsbrottet samt férekomst av brott mot NSL. Endast per-
soner som var folkbokférda i Sverige 2020 med giltiga personnummer under hela matperi-

oden. Antal och procent.

Lagforda brott t.o.m. urvalsbrott  Ej lagford Lagford efter urvalsbrottet Summa
efter urv. Bara NSL Bara annat Bada

Kvinnor

Debutlagférd, endast NSL 129 47 16 13 205
Debutlagférd, dven annat 17 11 1 2 31
Tidigare lagférd, endast NSL 15 20 4 6 45
Tidigare lagférd, dven annat 66 63 13 24 166
Summa 227 141 34 45 447
Mén

Debutlagférd, endast NSL 547 345 68 110 1070
Debutlagférd, édven annat 116 107 20 45 288
Tidigare lagférd, endast NSL 109 143 20 44 316
Tidigare lagférd, Gven annat 327 662 130 584 1703
Summa 1099 1257 238 783 3377
Alla

Debutlagférd, endast NSL 676 392 84 123 1275
Debutlagférd, édven annat 133 118 21 47 319
Tidigare lagférd, endast NSL 124 163 24 50 361
Tidigare lagférd, dven annat 393 725 143 608 1869
Summa 1324 1398 272 828 3824
Kvinnor

Debutlagférd, endast NSL 62,9 22,9 7.8 6,3 100,0
Debutlagférd, dven annat 54,8 35,5 3.2 6,5 100.0
Tidigare lagférd, endast NSL 33.3 44,4 8.9 13,3 100.0
Tidigare lagférd, Gven annat 39.8 380 7.8 14,5 100,0
Summa 50,8 31,5 7,6 10,1 100,0
Mdén

Debutlagférd, endast NSL 51,1 32,2 6,4 10,3 100,0
Debutlagférd, dven annat 40,3 37.2 6,9 15.6 100,0
Tidigare lagférd, endast NSL 34,5 45,3 6.3 13,9 100.0
Tidigare lagférd, Gven annat 19,2 38,9 7.6 34,3 100,0
Summa 32,5 37,2 7,0 23,2 100,0
Alla

Debutlagférd, endast NSL 53,0 30,7 6,6 9.6 100,0
Debutlagférd, dven annat 41,7 37.0 6,6 14,7 100,0
Tidigare lagférd, endast NSL 34,3 45,2 6,6 13,9 100.0
Tidigare lagférd, dven annat 21,0 38,8 7.7 32,5 100.0
Summa 34,7 36,6 71 21,7 100,0
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Tabell B18. NSL-brott efter urvalsbrottet

Bendgenheten (Hazard Ratio, HR) att efter urvalsbrottet (t.o.m. 2020) lagforts for NSL-brott.
Barn och unga vuxna (15-20 &r) som lagférdes fér brott mot narkotikastrafflagen (NSL) r
2017 (forsta lagféring detta ar). Endast individer med giltigt personnummer. Bendgenhet be-
raknad med Cox-regression (persontid). Referensgrupp (ref): HR = 1.

Minst en lagféring

Tre eller fler lagf6-

mot NSL ringar mot NSL
HR P-vdrde HR P-vdrde
Kon
Kvinna 0.70 <,01 0,40 <,01
Man (ref) 1 1
Delgrupp (brott t.o.m. urvalsbrott)
15-17-a&ringar
Debutlagférda, endast NSL 1,32 <,01 1,72 <,01
Debutlagférda, dven annat 1,43 <,01 2,28 <,01
Tidigare lagférda, endast NSL 1,23 0,14 1,78 0,02
Tidigare lagférda, dven annat 1,32 0,01 2,18 <,01
18-20-aringar
Debutlagférda, endast NSL (ref) 1 1
Debutlagférda, dven annat 1.25 0,01 1.33 0,13
Tidigare lagférda, endast NSL 1.15 0,10 1.19 0,32
Tidigare lagférda, dven annat 1,37 <,01 2,02 <,01
Region (NUTS2p)
Stockholm (ref) 1 1
Ostra Mellansverige 0,97 0,60 0,78 0,01
Smdland med éarna 1,02 0,75 0,96 0,73
Sydsverige 1.15 0,01 1,09 0,37
Vdastsverige 0.96 0.36 0.75 <,01
Norra Mellansverige 0,94 0,42 0.79 0.11
Mellersta Norrland 0.99 0,93 0,98 0,90
Ovre Norrland 0,85 0,10 0,62 0,01
Mors hogsta fullféljda utbildning
Uppgift saknas 1,12 0,14 1.41 0,01
Grundskola 1,04 0,44 1,18 0,04
Gymnasium 1 1
Eftergymnasial 0,97 0,49 0,96 0,63
Utlandsk bakgrund
Minst en fordlder fédd i Sverige 1 1
Utlandsfédda férdldrar: Sverigefédd 1,08 0,15 1,18 0,05
Invandrad 0-6 &r 1.09 0,29 1.35 0,02
Invandrad 7-11 0,94 0,41 1,02 0,86
Invandrad 12-15 0,96 0,66 1,02 0.88
Invandrad 16+ 1.17 0.14 1,14 0,46
Behorig till gymnasiet
Ja (ref)
Nej 1,15 <,01 1,35 <,01
Slutenvard eller specialiserad éppenvarde:
Diagnos relaterad till narkotikabruk 0,98 0,64 1.19 0,02
Adhd-diagnos 1,09 0,06 1,19 0,02
Fordldrar vardats for diagnos relaterad till
narkotikabruk 1,19 <,01 1,35 <,01
Langvarigt férsérjningsstéd mord
Nej (ref) 1 1
Ja, ett av tre &r 1,08 0,22 1,12 0,31
Ja, minst tva av tre ér 1,22 <,01 1,40 <01
Antal (n) 5814 5814

a) P&félid med vardinsats avser atalsunderlatelse, ungdomstjénst, skyddstillsyn, ungdomsvard samt sluten
ungdomsvard. Ej vardinsats avser ddrmed boter. b) Regionindelning enligt NUTS2 (se Bilaga 1. Metod

delstudie 1). Utgdr frén myndighetslan dvs. det 16n som beslutande domstol eller klagarkammare tillnér.
d) Mors forsériningsstéd dd up var 12-14 &r, mer &n halften av den disponibla inkomsten utgjordes av for-

sérjiningsstéd. e) Avser vardtillféllen t.o.m. 2016.
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Figurer

Figur B4. Lagforda for brott mot NSL Iansvis ar 2017

Andel barn (15-17 &r ) och unga vuxna (18-20 ar) lagférda fér brott mot NSL ar 2017
fordelat efter folkbokféringslén. Antal per 100 000 invanare.
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Figur B5A. Flickor och pojkar lagforda for NSL-brott ar 2017 lansvis

Andel flickor och pojkar 15-17 ar lagférda fér brott mot NSL ér 2017 férdelat efter kén

och folkbokféringsléan. Antal per 100 000 invanare.
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Figur B5B. Kvinnor och man lagforda for NSL-broft ar 2017 Idnsvis
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Figur Bé. Raftsliga reaktioner for 15-17-aringar

Andel som fatt olika réttsliga reaktioner* férdelat efter om NSL var huvudbrott
eller bibrott bland debutlagférda och tidigare lagférda. Barn (15-17 ar) lagférda
fér brottmot NSL ér 2017.

Procent

Huwdbrott Bibrott Huwdbrott Bibrott

Debutlagférda Tidigare lagférda

OAUL: LUL(RB] @SFL/DSL: Bot @DSL: UGT mDSL: UGY OOwigh

* AUL: LUL (RB) — Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken.
SFL/DSL: Bot - Strafféreléggande /Domslut béter. DSL: UGT: Domslut ungdomstjanst.
DSL: UGV: Domslut ungdomswvard.

Figur B7. Ratisliga reaktioner for flickor och pojkar 15-17 ar

Andel som fatt olika réttsliga reaktioner* férdelat efter om NSL var huvudbrott
eller bibrott. Fickor och pojkar (15-17 &r) lagférda fér brott mot NSL &r 2017.

Procent

B8 &8 833

o o

Huwdbrott Bibrott Huwdbrott Bibrott

Pojkar Flickor
DAUL: LUL(RB] @SFL/DSL: Bot @DSL: UGT m@DSL: UGY OOwigt

* AUL: LUL [RB) — Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken.
SFL/DSL: Bot — Strafféreléiggande /Domslut béter. DSL: UGT: Domslut ungdomstj@nst.
DSL: UGV: Domslut ungdomswvard.
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Figur B8. Raftsliga reaktioner for 18-20-daringar

Andel som fatt olika réittsliga reaktioner* férdelat efter om NSL var huvudbrott
eller bibrott bland debutlagférda och tidigare lagférda. Unga vuxna (18-20 &r)
lagférda fér brott mot NSL é&r 2017.
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* AUL: LUL [RB] - Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken.
SFL: Bot —Strafférel&ggande boter. DSL: Bot — Domslut béter. DSL: VID — Villkorlig dom.
DSL: SKT — Skyddstillsyn. DSL:FA - Fangelse.

Figur B9. Rafisliga reaktioner fér kvinnor och mén 18-20 ar

Andel som fatt olika réttsliga reaktioner* férdelat efter om NSL var huvudbrott
eller bibrott. Kvinnor och mén(18-20 &r) lagférda fér brott mot NSL &r 2017.

Procent

Huwdbrott Bibrott Huwdbrott Bibrott

MGn Kxinnor

OAUL: RB[LUL] m@SFL:Bot mDSL:Bot mDSL:VID m@DSL:SKT mDSL:FA OOwigh

* AUL: LUL [RB] - Atalsunderlatelse Lagen om unga lagdvertréidare, Rattegangsbalken.
SFL: Bot —Strafférel&ggande boter. DSL: Bot —Domslut béter. DSL: VID — Villkorlig dom.
DSL: SKT — Skyddstillsyn. DSL:FA - Fangelse.
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Figur B10. Nya lagféringar bland 15-17-aringar

Andel som lagférts for nya brott efter urvalsbrottet t.o.m. 2020, fordelat efter
delgrupp och antal nya lagféringar. Barn (15-17 ar) som lagférdes fér brott mot NSL
ar 2017. Personer med giltigt personnummer &r 2020.
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Figur B11. Nya lagféringar bland 18-20-aringar

Andel som lagférts for nya brott efter urvalsbrottet t.o.m. 2020, fordelat efter
delgrupp och antal nya lagféringar. Unga vuxna (18-20 &r) som lagférdes fér brott
mot NSL &r 2017. Personer med giltigt personnummer ar 2020.
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Figur B12. Specifikation av narketikadiagnos ar 2017 - fédda 2000-2002

Andel som vardats fér diagnos relaterad till cannabis (F12), droger i kombination (F19)
respektive beroendesyndrom av alla som véardats fér narkotikarelaterad diagnos ar 2017,
fordelat efter kon samt studiepopulation (delgrupp) och évriga befolkningen.

F6dda 2000-2002 med gitigt personnummer.
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Figur B13. Specifikation av narketikadiagnos ar 2017 - fodda 1997-1999

Andel som vardats fér diagnos relaterad till cannabis (F12), droger i kombination (F19)
respektive beroendesyndrom (.2) av alla som vardatsfér narkotikarelaterad diagnos ar
2017, férdelat efter kén samt studiepopulation (delgrupp) och éwvriga befolkningen.
Fodda 1997-1999 med gitigt personnummer.
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