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Forord

Socialndmnden har en skyldighet att géra en riskbedémning i utredningar
om vardnad, boende och umgange. Den 1 juli 2006 fortydligades denna
skyldighet i lagstiftningen. En riskbedémning i utredningar om vardnad,
boende och umgéange galler risken for att barnet eller nagon annan i familjen
utsétts for dvergrepp, att barnet olovligen fors bort eller halls kvar eller an-
nars far illa. I januari 2007 fick Socialstyrelsen i uppdrag av regeringen att
sammanstalla kunskapslaget kring hur riskbedomningar ska goras nar soci-
alnamnden utreder fragor om vardnad, boende och umgange samt att redo-
visa hur metoder inom omradet kan utvecklas. Institutet for utveckling av
metoder i socialt arbete (IMS) har tilldelats ett huvudansvar for att redovisa
uppdraget.

Arbetet har utforts av en grupp personer som kombinerar sakkunskap
inom omradet med kunskap om hur man producerar systematiska kartlagg-
ningar av relevant forskningslitteratur. 1 gruppen har dven ingatt personer
med ingaende bibliotekskunskap, nagot som ar av central betydelse for det
omfattande sOkarbete som &r en del av arbetet med att producera systema-
tiska kartlaggningar.

Fran IMS sida vill vi forst och framst rikta vart stora tack till Lars Brann-
strom fran IMS, som arbetat med det direkta genomfdrandet av den syste-
matiska kartlaggningen och forfattandet av denna rapport. Ett sarskilt tack
riktas till Camilla Wiberg, som har arbetat som forskningsassistent inom
projektet. Vi vill ocksa tacka Annika Eriksson och Merike Lidholm fran So-
cialstyrelsens socialtjanstavdelning, som administrerat och sammanstallt
enkatundersokningen om hur yrkesverksamma i Sverige arbetar med risk-
bedémningar i samband med utredningar som ror fragor om vardnad, boen-
de och umgénge. Likasa vill vi tacka Ann Kristine Jonsson och Maria Sun-
din fran Socialstyrelsens informationsavdelning for att ha varit behjélpliga i
sOkarbetet.

Vi vill dven tacka foljande personer som bidragit med vardefulla syn-
punkter till stod for arbetets uppldggning och genomférande: Sten Anttila,
Carina Gustafsson, Ulla Jergeby, Anneli Jaderland, Synndve Ljunggren och
Karin Nordin Jareno fran IMS samt Annika Eriksson, Merike Lidholm och
Birgitta Resenius fran Socialstyrelsens socialtjanstavdelning.

Forutom kontakter med relevanta specialister inom Socialstyrelsen har
olika amnesexperter, verksamma inom ratts- respektive socialvetenskap,
radfragats under projekttiden. Samtliga dessa tackas for all vardefull hjalp i
arbetet med detta uppdrag.

Stockholm den 30 november 2007

Knut Sundell Bengt Westerberg
Chef for IMS Ordférande i IMS styrelse



Sammanfattning

Bakgrund, syfte och avgransningar

Regeringen gav i januari 2007 Socialstyrelsen i uppdrag att sammanstalla
kunskapsléget avseende hur riskbeddmningar ska goéras nar socialndmnden
utreder fragor om vardnad, boende och umgange samt att redovisa hur me-
toder inom omradet kan utvecklas. Uppdraget ska redovisas senast den 30
november 2007. Institutet for utveckling av metoder i socialt arbete (IMS)
har tilldelats ett huvudansvar for att genomfora uppdraget.

I IMSs uppdrag ingar att bidra till att professionella yrkesutévare inom
det sociala omradet i 6kad utstrackning anvander standardiserade bedém-
ningsmetoder som underlag i arbetet med att tillgodose individers behov av
stod och hjélp. Standardiserade beddmningsmetoder ger en 0kad transparens
och darmed ocksa battre rattssakerhet, samt okar forutsattningarna for mer
enhetliga beslut inom och mellan olika forvaltningar. Rapportens 6ver-
gripande syfte ar darfor att bidra med dkad, empiriskt baserad kunskap om
hur standardiserade riskbeddmningar i samband med socialndmndens utred-
ningar om vardnad, boende och umgange kan utvecklas.

Genomfédrande

En stor del av arbetet har dgnats at att gora en systematisk kartlaggning av
det vetenskapliga kunskapsléget vad géller standardiserade beddmningar i
samband med utredningar om vardnad, boende och umgéange. Det arbetet
har kompletterats med dels en redovisning av hur manga barn och ungdomar
som varit aktuella for socialtjanstens utredningar avseende vardnad, boende
och/eller umgénge, dels en redovisning av resultat fran en enkatundersok-
ning riktad till yrkesverksamma familjerattssocionomer i Sverige. | enkét-
undersokningen har ingatt fragor om hur riskbedémningar i samband utred-
ningar om vardnad, boende och/eller umgange gors i praktiken.

Resultat och slutsatser

Den systematiska kartlaggningen av vad det finns for forskning om standar-
diserade bedomningar i samband med utredningar om vardnad, boende och
umgange visar att kunskapsunderlaget for att vérdera specifika bedémnings-
instruments tillforlitlighet &r begransat. Kartlaggningen visar ocksa att be-
domningsinstrument (framfor allt olika typer av psykologiska tester) ofta
anvands i samband med vardnads- och umgangesrattsmal, framfor allt i
USA. Med tanke pa att socialndmnden ska gora riskbedémningar av saval
faktiska omstandigheter som t.ex. attityder till vald och subjektiva upplevel-
ser av familjesituationen, bedoéms inte de bedémningsinstrument som identi-
fierats i kartlaggningen vara relevanta for socialtjanstens familjeratt. Deras
prediktiva formaga ar dessutom oklar.



Resultatet fran en enkatundersokning riktad till yrkesverksamma inom soci-
altjanstens familjeratt visar dels att standardiserade beddémningsinstrument
ar ovanligt forekommande (vilket sannolikt beror pa bristande tillgang pa
adekvata instrument), dels att det finns ett stort intresse for att anvanda sa-
dana. Svaren tyder aven pa att en stor utmaning for praktikerna ligger i att
bedéma olika kallors trovardighet, att véga olika beréttelser och versioner
mot varandra. Givet att riskbedémningar ska goras bor det darfor klargoras
vilka informationskallor som kan anvandas som beslutsunderlag och hur den
samlade informationen ska sammanvagas.

Med hanvisning till ovanstdende finns det behov av att langsiktigt ut-
veckla och utvérdera riskbedémningsinstrument for svenska utredningar
som ror fragor om vardnad, boende och/eller umgéange. Ett nationellt stan-
dardiserat bedomningsinstrument skulle dels kunna underlatta for praktiken
att genomfora utredningar, dels ge ett underlag som gor det lattare att forsta
utredarnas forslag till beslut som 6verlamnas till domstol. Ett sadant instru-
ment skulle ocksa kunna bidra till att utredningarna blir mer enhetliga, bade
inom en forvaltning och mellan olika forvaltningar. For att prova det predik-
tiva vardet av ett sddant bedomningsinstrument behdéver utvecklingsarbetet
omfatta en tid av minst tre ar.



Bakgrund

Socialndmnden har en skyldighet att géra en riskbedémning i utredningar
om vardnad, boende och umgange. Den 1 juli 2006 fortydligades denna
skyldighet i lagstiftningen. | foraldrabalken fastslas att domstolen och soci-
altjansten vid beddémning av vardnad, boende och umgénge (bland annat)
ska fésta sarskild uppmarksamhet vid risken for att barnet eller nagon annan
I familjen utséatts for Gvergrepp eller annars far illa. Socialn&mnden ska ock-
sd, om det inte ar olampligt, lamna en rekommendation till beslut.

Enligt propositionen (Prop. 2005/06:99) ska den riskbedémning som be-
hover goras bland annat grundas pa vad som tidigare utretts om intraffade
handelser och om andra faktiska omstandigheter, t.ex. 6vergrepp, hot om
overgrepp, allman attityd till vald, missbruksproblem och psykisk sjukdom.
Ett pastaende om Gvergrepp ska beaktas dven om exempelvis en forunder-
sokning hos polisen har lagts ned. Allvarlighetsgrad, omfattning och tid-
punkten for det intréffade har betydelse for beddomningen. Har foraldern
genomgatt behandling for att undvika en upprepning av ett negativt beteen-
de, ar aven det en omstandighet som maste beaktas. Hansyn maste ocksa tas
till barnets egen installning. Domstolen och socialndmnden ska vid beddém-
ningen av vad som dr bast for barnet i mal om vardnad, boende och um-
gange ta sarskild hansyn till risken for att barnet eller ndgon annan i famil-
jen utsatts for 6vergrepp, att barnet olovligen fors bort eller halls kvar eller
annars far illa. Domstolar och socialnamnder ska vara uppmarksamma pa
risken for vald och andra dvergrepp och denna risk ska vaga tungt vid be-
domningen av vad som ar béast for barnet. Betréffande socialtjanstens utred-
ning sags i propositionen att utredaren, genom sin kontakt med och kanne-
dom om barnet, maste skaffa sig en bild av hur barnet upplever sin situation
och hur eventuella 6vergrepp i familjen har paverkat och kommer att paver-
ka barnet framdver. Utredaren ska dven dvervaga risken for framtida dver-
grepp.

Mot bakgrund av ovanstaende har Socialstyrelsen fatt i uppdrag av reger-
ingen att sammanstalla kunskapslaget om hur riskbedémningar ska goras
nar socialnamnden utreder fragor om vardnad, boende och umgéinge samt
peka pa hur metoder inom omradet kan utvecklas. Institutet for utveckling
av metoder i socialt arbete (IMS) har tilldelats huvudansvaret for att, i sam-
arbete med Socialtjanstavdelningen, redovisa uppdraget senast den 30 no-
vember 2007.

IMS ska inom ramen for sin verksamhet framja framtagandet av standar-
diserade metoder for bedomning av klienters och brukares situation och be-
hov, och dven stddja anvandningen av dessa metoder. Det dvergripande syf-
tet med detta ar att bidra till att professionella yrkesutévare inom det sociala
omradet i okad utstrackning anvander standardiserade bedémningsmetoder
nar de tar fram ett underlag som ska leda till ett beslut om bésta méjliga
insats for personer med behov av stdd och hjalp. Standardiserade beddm-
ningsmetoder innebér en 6kad transparens — 6ppenhet — om bakgrunden till



beslut av olika slag och 6kar forutsattningarna for mer enhetliga beslut inom
och mellan olika férvaltningar. IMS ska ocksa producera kunskapsoversik-
ter for att stodja praktikers kompetensutveckling samt ge dem och besluts-
fattare battre tillgang till kunskap som &r relevant for arbetet inom det socia-
la omradet. Mot denna bakgrund har regeringsuppdraget avgransats till att
fokusera pa den forskning som finns om standardiserade beddmningar i
samband med utredningar som ror fragor om vardnad, boende och umgange
samt att peka pa hur standardiserade bedomningsmetoder inom omradet kan
utvecklas.

Inledningsvis skisseras kortfattat forutsattningarna i gallande ratt vad
galler socialnamndens utredning. Darefter redovisas hur manga barn och
ungdomar som har varit aktuella for utredningar som ror vardnad, boende
och/eller umgénge. Vidare diskuteras hur vi teoretiskt kan se pa riskbedém-
ningar i samband med utredningar. Darpa redovisas resultatet fran den sys-
tematiska kartlaggningen av det vetenskapliga kunskapslaget vad galler
standardiserade bedémningar i samband med utredningar om vardnad, bo-
ende och umgénge. Denna redovisning kompletteras med resultat fran en
enkatundersokning riktad till yrkesverksamma familjerattssocionomer i Sve-
rige, som fatt besvara fragor om hur riskbedémningar gors i praktiken. Med
utgangspunkt fran ovanstaende genomgangar diskuteras avslutningsvis hur
ett nationellt standardiserat bedomningsinstrument skulle kunna underlétta
for praktiken att genomféra utredningar som ror vardnad, boende och um-
génge.



Kort om gallande ratt

Barnets bésta ska enligt fordldrabalken vara avgérande for alla beslut om
vardnad, boende och umgéange. Vid bedémningen av vad som ar bast for
barnet ska det fastas avseende sarskilt vid

— risken for att barnet eller nagon annan i familjen utsatts for évergrepp,
olovligen fors bort eller halls kvar eller annars far illa, och

— barnets behov av en néra och god kontakt med bada foraldrarna.

Bedomningen av vad som ar barnets basta maste bygga pa kunskap och
beprdvad erfarenhet i kombination med en beddmning av det enskilda bar-
nets livssituation. Analysen av ett barns bésta ska vara individuell och s&
langt som majligt vila pa vetenskaplig grund. | detta sammanhang maste
barnet sjalvt f& ge uttryck for sina &sikter. Asikterna ska sedan végas in i
beslutet med hansyn till barnets alder och mognad.

Vardnaden, som kan vara gemensam eller ensam, avser omsorgen om
barnets personliga angelagenheter. Att vara vardnadshavare innefattar sale-
des ratten och skyldigheten att sorja for barnets personliga omvardnad, att
bestamma i fragor som ror barnets personliga angeldgenheter, att ge barnet
en uppfostran samt att foretrada barnet utat i sddana angelagenheter. Dom-
stolen kan ocksa besluta angaende barnets boende. Avgoérande for var barnet
ska bo ar vad som &r bast for barnet. Om foréaldrarna har gemensam vardnad
kan domstolen besluta att barnet ska bo antingen hos en av foréldrarna eller
bo véxelvis hos bada foraldrarna. Domstolen kan besluta om véxelvis boen-
de mot en forélders vilja. Barnet ska enligt foraldrabalken ha rétt till um-
gange med den foralder som han eller hon inte bor tillsammans med. Um-
ganget ar en rattighet for barnet, inte en skyldighet, och det ar barnets intres-
sen och behov som ska vara avgdrande. Ansvaret for att barnets behov av
umgange tillgodoses vilar pa bada foraldrarna.

Innan domstolen avgor ett mal eller drende om vardnad, boende och um-
gange ska socialndmnden ges tillfalle att lamna upplysningar. Domstolen
avgor om det ar tillrackligt att socialndmnden lamnar upplysningar eller om
ytterligare utredning ar nodvandig. Rétten far faststalla riktlinjer for utred-
ningen och bestdmma en viss tid inom vilken utredningen ska vara slutford.

Socialndmnden &r huvudman for utredningen och utser en eller tva utre-
dare. Utredningen ska ge domstolen underlag for att bedéma det som ar bast
for barnet. Med beaktande av eventuella riktlinjer fran ratten bor utredaren
redovisa sin bedémning av t.ex. om barnet kan fara illa, om foréldrarna har
gjort sig skyldiga till vald eller andra Gvergrepp mot barnet eller annan i
familjen. Utredaren bor vara uppmarksam pa sadant som tyder pa missbruk,
personlighetsstorning, psykisk sjukdom eller utvecklingsstérning hos nagon
av foraldrarna. Om nagot tyder pa sadana problem bor utredaren stélla fra-
gor om hur dessa har paverkat barnet, vad barnet har bevittnat och vad bar-
net sjalvt har utsatts for. Utredaren bor dven ta reda pa hur svarigheterna
paverkar foraldrarnas omsorgsformaga och formaga att se till barnets behov.
Den riskbeddmning som ska goéras enligt foraldrabalken ar en del i utred-



ningen av vad som ar barnets bésta vilket ligger till grund foér utredarens
forslag till beslut. Riskbedémningen star saledes inte for sig sjalv utan ingar
som en del i en utredning. Utredningen bor vidare redovisa vad som ar bast
for barnet utifran barnets behov av en nara, god, stabil och varaktig kontakt
med bada fordldrarna, barnets behov av samhérighet med bada sina forald-
rar, barnets grundldggande behov och réttigheter samt barnets relation och
kanslomassiga anknytning till respektive foralder. Den som verkstaller ut-
redningen ska, om det inte ar olampligt, soka klarlagga barnets instalining
och redovisa den for ratten samt lamna forslag till beslut. Domstolen avgor
sjalvstandigt vilket varde utredningen ska tillmatas och ratten kan ocksa
begéra att den ska kompletteras.
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Hur manga barn och ungdomar
ar aktuella for utredning?

Avrligen &r omkring 50 000 barn i Sverige med om att deras foréaldrar separe-
rar (SCB, 2004, 2005, 2006). De allra flesta fordldrar som separerar lyckas
l6sa fragor om vardnad, boende och umgénge pa egen hand eller med hjalp
av samarbetssamtal eller avtal (Socialstyrelsen, 2003). I de fall dar forald-
rarna inte kan komma 6éverens finns mojligheten att ga vidare till tingsratten
for att med domstolens hjalp losa fragor kring vardnad, boende och um-
gange. Eftersom de allra flesta foréldrar kommer Gverens innan huvudfor-
handling sker ar det de mest konfliktfyllda och komplicerade arendena som
avgors av domstolen (Socialstyrelsen, 2004). 1 en undersdkning av fler &n
500 domar i vardnads- och umgangesrattsmal framgar det att mer dn halften
innehaller uppgifter om vald (BO, 2005).

Under 2006 var ungefar 7 300 barn och ungdomar (0-17 ar) aktuella for
socialtjanstens utredningar om fragor som ror vardnad, boende och/eller
umgange. Det motsvarar ungefar 38 barn per 10 000 i denna aldersgrupp
(Socialstyrelsen, 2007). Under aren 1998-2006 har detta antal varierat mel-
lan 28 och 38 (Figur 1).

Figur 1. Antal barn och ungdomar (0—17 ar) per 10 000 i samma aldersgrupp
som har varit aktuella fér utredning om vardnad, boende och/eller umgange.
Riket, 1998-2006.
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Kaélla: Socialstyrelsens statistikdatabaser.
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Aven om antalet barn och ungdomar som ar aktuella for utredningar har
okat Gver tid handlar det for manga kommuner om forhallandevis fa antal
som arligen berdrs. Det genomsnittliga antalet barn och ungdomar som varit
aktuella for utredning pa kommunniva under aren 2000-2006 ar ungefar 23
och varierar mellan 0,3 och 583. For hélften av landets kommuner handlar
det under hela denna sjuarsperiod om ungeféar 10 barn och ungdomar. For en
fjardedel av kommunerna handlar det i genomsnitt om knappt ett barn eller
en ungdom per ar under den aktuella perioden. | glesbygdskommuner, som
exempelvis Overkalix, kan det ga flera &r utan att ett enda barn eller en ung-
dom aktualiseras for utredning.
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Riskbeddmning | samband med
utredningar

Utredningar som ror fragor om vardnad, boende och umgange &r komplice-
rade. Utredaren maste vardera information fran flera personer (t.ex. mor, far,
barn, potentiell/faktisk styvforalder, mor-/farforaldrar), som ofta & motsé-
gelsefull. Utifran ambitionen att barnets basta ska vara i centrum nar forald-
rar separerar maste utredaren bedéma en mangfald beteenden, férmagor och
behov (Gould, 1998; Hardesty & Chung, 2006; Socialstyrelsen, 2003). Ef-
tersom beslut i fragor som ror vardnad, boende och umgénge ar betydelse-
fulla (t.ex. var barnet ska bo och vem som ska fatta beslut om barnets val-
fard) vacker de ofta kanslor som ytterligare kan forsvara ett komplicerat och
konfliktfyllt &rende (Otto m.fl., 2003; Stahl, 1999; Socialstyrelsen, 2003).

En viktig del i en utredning om vardnad, boende och/eller umgénge &r att
beddma konsekvenserna av olika beslutsalternativ, framfor allt om barnet
riskerar att fara illa. Foljaktligen ar forsok att forutse framtida risker — pro-
gnosférmagan — en central del i utredningen. Forutsagelser pa individniva
(prognos) bor dock skiljas fran forutsagelser pa gruppniva (prediktion).
Skillnaden mellan prognos och prediktion har att géra med kontexten. Pre-
diktion talar man ofta om i forskningssammanhang dar man soker efter
samband. Prognosen galler hur det ska ga for en enskild individ. Férhallan-
den som géller pa gruppniva géller inte automatiskt ocksa for enskilda indi-
vider (Lagerberg & Sundelin, 2005). Ett klassiskt exempel pa detta ar att
forutsatta att en individ &r kriminell eftersom han/hon bor i en stadsdel med
hdg kriminalitet. Nar en prediktion gors soker man efter ett observerbart
kannetecken (en prediktor) med vars hjalp man kan forutsdga ett framtida
utfall. Longitudinella studier dar samma individer foljs éver tid &r en forut-
sattning for att kunna fa prediktiv kunskap.

En modell for att véardera prediktionsférmagan av olika utredningsmodel-
ler presenteras i Figur 2. Vid allt beslutsfattande kan fyra alternativ uppsta,
tva korrekta (sanna) och tva felaktiga (falska). De korrekta alternativen &r
dels (1) bedomningen att barnet inte kommer att fara illa, givet ett visst be-
slut, och att barnet inte heller kommer att fara illa (sant negativt), dels (2) att
barnet bedoms fara illa, givet beslutet, och att barnet ocksa kommer att fara
illa (sant positivt). De felaktiga alternativen ar dels (1) att barnet inte be-
doms fara illa, givet beslutet, men att barnet kommer att gora det (falskt
negativt), dels (2) att barnet bedéms fara illa, givet beslutet, men att barnet
inte kommer att fara illa (falskt positivt).
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Figur 2. Teoretiskt utfall av riskbedémning.
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Tva andra viktiga begrepp ar sensitivitet och specificitet. Sensitivitet avser
hur manga fran riskgruppen som man fangar in och specificitet avser hur
manga av dem som &ar utan problem som identifieras korrekt. Ytterligare tva
begrepp ar positiv respektive negativ prediktion. Positiv prediktion, eller
positivt prediktivt varde, dr ett matt pa riskbedomningens eller screeningens
formaga till korrekta forutsagelser, d.v.s. dess traffsdkerhet. Det positiva
prediktiva vardet ar framatblickande. Ett exempel: Hur manga av dem for-
aldrar med sviktande omsorgsformaga kommer senare att misshandla sina
barn? Det prediktiva vérdet séger ingenting om att det kan finnas foréldrar
som misshandlar sina barn utan att ha sviktande omsorgsférmaga, men det
sager nagonting om hur det kan ga for de barn vars foraldrar som faktiskt
har sviktande omsorgsformaga. Barnmisshandel kan saledes forutsagas i den
meningen att en stor del av riskgruppen (dock inte alla) kan fangas in, men
flera i den identifierade riskgruppen kommer inte att svikta i sin foraldra-
formaga. For att riskbedomningen ska betraktas som god maste bade de po-
sitivt prediktiva och de negativt prediktiva vardena vara hdga. Det racker
alltsa inte med endast fa falskt positiva — det maste ocksa vara fa falskt ne-
gativa.

Kliniska respektive forskningsbaserade riskbedémningar

Bedomningar i samband med utredningar kan goras pa olika satt. En skilje-
linje gar mellan dem som férordar kliniska bedémningar och dem som fére-
sprakar standardiserade beddémningar (Baird m.fl.,, 1999; Gambrill &
Shlonsky, 2000). En klinisk beddmning innebdr Kkortfattat att en praktiker,
pa basis av erfarenhet och kunskaper om klientens unika och individspecifi-
ka omstandigheter, fattar beslut om en atgard. En standardiserad bedomning
innebdr att praktikerns beslut végleds av en tydligare modell, dar forutbe-
stamda faktorer vags samman pa ett i forvag bestamt satt. | den standardise-
rade beddmningen anvands nagon form av standardiserat bedémningsin-
strument som i allménhet baseras pa forskning om risk- och skyddsfaktorer
for framtida problem.
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Idag finns ett vetenskapligt stod for att en riskbedémning som endast bygger
pa socialarbetarens kliniska erfarenheter innebar sémre prognosférmaga &n
riskbedémning med hjalp av vetenskapligt utvecklade bedémningsinstru-
ment (Shlonsky & Wagner, 2005). Forskning om beslutsfattande inom en
rad andra omraden visar ocksa att vetenskapligt baserade bedémningsin-
strument ger béattre prognosformaga an klinisk riskbedémning. Detta styrks
aven av kognitiv forskning som visar att manniskor har svarigheter med att
vélja bland all information, med att vardera den samt med att vdga samman
information fran olika hall till en rationell slutsats. Forskning visar ocksa att
manniskor har svart att andra sina tidigare bedémningar, trots nytillkommen
information som pekar i en annan riktning (t.ex. Evans, 1989; Tversky &
Kahneman, 1974). Det racker saledes inte att samla in viktig information om
barns och familjers situation om det inte samtidigt finns en modell fér hur
informationen ska vdgas samman. Om alltfor mycket information samlas in
finns det risk for att beslutsfattandet paverkas negativt pa grund av att be-
slutsfattaren gar vilse bland alla data.

Ut6ver att kliniska bedomningar innebar samre prognosformaga finns det
ytterligare tva allvarliga nackdelar med kliniska bedémningar (Cash, 2001).
Den forsta ar att det tar lang tid for socialarbetare att utveckla en tillrackligt
god klinisk erfarenhet for att kunna gora en adekvat riskbeddmning. Innan
socialarbetaren blivit tillrackligt erfaren gor han eller hon sémre riskbedom-
ningar. Detta har etiska konsekvenser — vilka familjer ska behtva mota des-
sa socialarbetare som man redan fran borjan vet gor samre bedomningar?
Den andra nackdelen &r att kliniska beddomningar — som per definition ar
individuella — forsvarar kunskapsinlarning; hur ska man kunna undersoka
dessa bedomningars tillforlitlighet nar det inte finns nagot att jamfora med?
Nar det galler forskningsbaserade bedomningar gar det att undersoka om
olika socialarbetare fattar ungefar samma beslut oberoende av varandra.

Standardiserade bedomningsinstrument baseras pa forskning om faktorer
som Okar respektive minskar risken for framtida problem. Det handlar om
en slags checklistor eller standardiserade formuldr som ska vagleda social-
arbetaren i utredningsarbetet och beslutsfattandet. Standardiserade riskbe-
domningsinstrument forvéantas forbattra riskbeddmningarna, till exempel
risken for att ett barn kommer att fortsatta fara illa pa grund av foréaldrarnas
beteende. Riskbeddmningsinstrumenten forvantas alltsa inte kunna identifie-
ra alla barn som riskerar fara illa, utan snarare 6ka prognosférmagan (d.v.s.
forutsagelse om enskilda individer). Riskbedémningsinstrument har inte
konstruerats for att vara det enda verktyget for att ta fram underlag for beslut
utan ska ses som en utav flera informationskallor. Anvéndning av riskbedém-
ningsinstrument forutsatter att anvandarna forstatt bedomningsinstruments
konstruktion och begransningar och att de har fatt utbildning om hur det ska
anvéndas.

Anvindandet av riskbedomningsinstrument forvantas ocksa leda till att
beddmningarna blir mer enhetliga mellan olika bedémare och mellan olika
delar av Sverige. Standardiserade bedémningsinstrument innebar ocksa en
Okad transparens — 6ppenhet — om bakgrunden till beslut av olika slag. |
Sverige har intresset for systematiska utredningsmetoder kring risk- och
skyddsfaktorer okat under senare ar och nagra forskningsbaserade riskbe-
doémningsinstrument har bérjat anvandas.
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Standardiserade beddtmningar

| samband med utredningar om
vardnad, boende och umgénge:
en systematisk kartlaggning av
forskningen

Tillvagagangssatt

| syfte att kunna sammanstélla kunskapslaget avseende hur riskbeddmningar
ska goras nar socialnamnden utreder fragor om vardnad, boende och um-
gange har IMS genomfort en systematisk kartlaggning av vad det finns for
forskning om standardiserade bedémningar i samband med sadana utred-
ningar. FOrutom att uppmarksamma forskning som har kartlagt vilka be-
domningsinstrument som anvénds av yrkesverksamma i samband med ut-
redningar om vardnad, boende och umgénge, har kartlaggningen syftat till
att identifiera instrument som i denna litteratur har blivit utvarderade med
avseende pa dess formaga att forutsaga faktiskt beteende.

En systematisk kartldggning utgor det forsta steget i en systematisk over-
sikt och syftar till att identifiera och beskriva relevant forskningslitteratur
inom ett avgransat men brett definierat &mnesomrade (Coren & Fisher,
2006; Harden, 2001; Peersman & Oakley, 2001). Genom att kartldgga vad
det finns for forskning bidrar den systematiska kartlaggningen till att identi-
fiera om det finns adekvata studier som pa ett meningsfullt satt kan analyse-
ras inom ramen for en systematisk oversikt (Petticrew & Roberts, 2006).
Metodiken for att genomfora systematiska kartlaggningar har utvecklats och
tillampas vid Evidence for Policy and Practice and Co-ordinating Centre
(EPPI) och Social Care Institute for Excellence (SCIE) i Storbritannien. Till
skillnad fran en systematisk dversikt innehaller en systematisk kartlaggning
ingen formell kvalitetsbedémning och/eller syntes av resultat (for exempel,
se Bates & Coren, 2006; Peersman, 1996). Resultatet fran en systematisk
kartlaggning bestar i att vi far kunskap om vad det finns for forskning om ett
i forvag avgransat amnesomrade. Genom att klassificera forskningen med
avseende pa bibliografiska uppgifter och huvudsakliga innehall kan syste-
matiska kartlaggningar tydliggora inom vilka omraden det finns patagliga
kunskapsluckor. Resultat fran systematiska kartlaggningar anvands darfor
ofta som utgangspunkt for framtida studier.

Aven om det finns svenska forskare som intresserat sig for standardisera-
de riskbedémningar (t.ex. Belfrage, 2005; Belfrage & Grann, 1999; Lang-
strom & Grann, 2002; SBU, 2005), finns det enligt var kdnnedom ytterst fa
som hittills har fokuserat pa fragor som ror standardiserade bedomningar i
samband med socialndmndens utredningar om vardnad, boende och/eller
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umgange.! Vad vi kanner till har ingen publicerat ndgot inom detta omrade.
Ekbrand (2006) har emellertid inom ramen for sin avhandling genomfort en
empirisk studie dar han studerar risk for separationsvald med hjalp av ett
egenutvecklat beddmningsinstrument. Fokus for avhandlingen &r dock inte
standardiserade bedémningar i samband med socialndmndens utredningar
om vardnad, boende och/eller umgange, varfor denna inte ingar i kartlagg-
ningen. Mot denna bakgrund har vi valt att i huvudsak soka efter relevant
forskning i den engelsksprakiga litteraturen.

Kriteriet for de studier som ingar i den systematiska kartlaggningen ar att
de uttryckligen studerar standardiserade bedomningar i relation till atmin-
stone ett av foljande omraden: vardnad, boende och umgénge. Det betyder
att studier som studerar standardiserade bedémningar inom andra &mnesom-
raden (t.ex. kriminalvard) och som eventuellt skulle kunna vara relevanta
aven i detta sammanhang har uteslutits.

| syfte att identifiera s3 manga relevanta studier som majligt har omfat-
tande datorbaserade litteratursokningar i internationella elektroniska databa-
ser genomforts. Pa grund av amnets tvarvetenskapliga karaktar identifiera-
des ett tiotal (delvis Overlappande) databaser som sarskilt lampliga att
genomsoka. Databaserna omfattar studier inom bland annat socialt arbete,
sociologi, psykologi, kriminologi, juridik, omvardnad och medicin. De da-
tabaser som genomsdkts inkluderar Applied Social Sciences Index and Ab-
stracts (ASSIA), Criminal Justice Abstracts, PsycINFO, PubMed, Social
Services Abstracts, SOCINDEX och Sociological Abstracts. Utover sokning-
arna i databaserna har tidskriften Journal of Child Custody bedomts innehal-
la sarskilt relevanta studier. Tidskriftens innehallsforteckningar (titlar och
abstracts) har darfér genomsokts manuellt. For att fa nya uppslag har vi ma-
nuellt gatt igenom referenslistorna for de artiklar som bedomts vara relevan-
ta i Journal of Child Custody. I viss utstrdckning har &ven andra inkluderade
studiers referenser gatts igenom. Alla soktréaffar har importerats och admini-
strerats i det for andamalet utvecklade programmet EPPI-Reviewer (Thomas
& Brunton, 2006).

Var sokstrategi innebar att kartlaggningen av forskningslitteraturen om
standardiserade bedomningar i samband med utredningar om vardnad, bo-
ende och umgange favoriserar studier som ar skrivna pa engelska och som
indexeras av de elektroniska databaserna. Detta betyder att var kartlaggning
inte nédvandigtvis omfattar all relevant forskning i &mnet, i synnerhet inte
forskning som inte har granskats kollegialt (peer-review) eller publicerats.

Sokorden som anvants har varit uppdelade i tva kategorier: amne och be-
domningar. Den &mnesrelaterade kategorin inkluderar kombinationer av
termerna custody, access, visit, residential och case, conflict, dispute, evalu-
ation, litigation, determination. Den beddmningsrelaterade kategorin inklu-
derar termerna assessment, checklist, danger, risk, technique, test, inventory,

LI projektets inledningsskede radfrgades dmnesspecialister p& Socialstyrelsen. Dérefter
tog vi kontakt med svenska forskare som intresserat sig for olika aspekter av vardnads- och
umgangesutredningar. Parallellt med detta gjordes sékningar i LIBRIS och Google. Dessa
sokningar var resultatlésa. For att forsakra oss om att vi inte gatt miste om relevanta publi-
kationer kontaktade vi i projektets slutskede ytterligare tva forskare som ar verksamma
inom juridik respektive socialvetenskap. Ingen av dessa kontakter resulterade i att ytterliga-
re relevant forskning fran Sverige kunde identifieras.
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instrument, scale samt questionnaire. For att fanga in variationer i stavning
har orden inom respektive kategori trunkerats. Termerna har sedan kombi-
nerats med "OR” inom kategorierna och ”AND” mellan kategorierna.

Resultat

Sokningarna gav sammanlagt 2 639 titlar. Av dessa var 32 inte skrivna pa
engelska. 420 var dubbletter och 1 907 bedémdes som ej relevanta. 280 tit-
lar beddmdes som potentiellt relevanta och bestélldes i fulltext. 56 studier,
som av titel och abstract att doma var potentiellt relevanta for var kartlagg-
ning, har vi inte lyckats fa tag pa i fulltext. Majoriteten av dessa ar ameri-
kanska doktorsavhandlingar. Efter att ha granskat resterande 224 titlar i full-
text beddmdes 101 som icke relevanta. Totalt har 123 studier klassificerats
utifran bibliografiska uppgifter och huvudsakliga fokus.

Sa gott som samtliga kartlagda studier har sitt ursprung i USA och har
skrivits av forskare som har psykologi och/eller psykiatri som vetenskaplig
hemvist. Denna geografiska och &mnesmassiga skevhet kan illustrera att
standardiserade bedomningar i samband med utredningar som rér fragor om
vardnad, boende och/eller umgénge inte har uppmarksammats i tillracklig
utstrédckning av europeiska forskare i allménhet och svenska forskare i syn-
nerhet. Det kan ocksa illustrera att forskare verksamma inom andra discipli-
ner inte har fokuserat dessa fragor i tillracklig utstrackning.

Figur 3. Studiernas huvudsakliga fokus (kategorier ej 6msesidigt uteslutande).

Generella Generella Generella

metodologiska instrument- teoretiska
fragor anvandningsfragor fragor
n=48 n=29 n=22

I /

Studier som har bedémts vara relevanta
och som darmed ingar i kartlaggningen
n=123

/ v N\

Specifika Specifika Kartldggning
instrumentfragor instrumentfragor av praktiken
(beskrivande) (utvérderande) n=16
n=32 n=35
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Figur 3 visar hur de kartlagda studierna har klassificerats efter huvudsakligt
innehall. Eftersom kategorierna inte ar dmsesidigt uteslutande &r det viktigt
att papeka att en summering av antalet studier under respektive kategori
(n=182) inte motsvarar antalet klassificerade studier (n=123).

Generella metodologiska fragor (t.ex. metoder/tekniker for datainsam-
ling/-analys) och generella teoretiska fragor (t.ex. teoretiskt/begreppsligt
ramverk) diskuteras i 48 respektive 22 studier. Generella instrumentanvand-
ningsfragor (for- respektive nackdelar med att anvanda bedémningsinstru-
ment) diskuteras i 29 studier. 16 studier innehaller kartlaggningar av prakti-
ken (beskrivning av metoder/arbetssétt som anvénds av yrkesverksamma).
32 studier ger en innehallslig beskrivning av specifika bedomningsinstru-
ment. 35 studier har en utvarderande ansats genom att i olika grad och om-
fattning diskutera (och i vissa fall &ven empiriskt prova) olika instruments
tillforlitlighet (reliabilitet och validitet). Det betyder att det internationella
vetenskapliga kunskapsunderlaget for att vardera specifika bedémningsin-
struments tillforlitlighet ar begransat. Innehallet i nagra av de studier som
har kartlagt praktiken och de studier som har en utvérderande ansats kom-
mer att presenteras i foljande avsnitt.

Det finns forhallandevis fa studier dar man kartlagt vilka metoder yrkes-
verksamma tilldmpar nar de ska gora beddmningar i samband med utred-
ningar om vardnad, boende och umgange. Detta tyder pa att denna forsk-
ningsinriktning ar eftersatt. Resultaten fran de fataliga studier som gjorts
indikerar dock att flera metoder och datakéllor anvénds i bedémningarna.
Intervjuer med foréldrar och anvandning av olika typer av beddémningsin-
strument pa saval foraldrar som barn/ungdomar upptar den storsta delen av
utredningstiden. Saledes anvands information fran flera olika datakallor och
de standardiserade beddémningarna utgor en del av det sammanlagda be-
slutsunderlaget (Bow, 2006). Dessa studier visar ocksa att det finns ett bety-
dande antal standardiserade beddmningsinstrument som yrkesverksamma i
USA anvander i samband med utredningar om vardnad, boende och um-
gange (Tabell 1).

Flera av bedémningsinstrumenten &r traditionella psykologiska test, som
intelligenstest (t.ex. Wechsler Adult Intelligence Scale-R/I11) eller personlig-
hetstest (t.ex. MCMI-11/11l, MMPI-2), vilka har utvecklats for andra &nda-
mal dn utredningar om vardnad, boende och umgange. Multiphasic Perso-
nality Inventory (MMPI-2) &r det populéraste beddmningsinstrumentet
bland yrkesverksamma i USA nar det galler att bedoma vuxna. Det ar ocksa
det instrument som &r mest dokumenterat i den litteratur vi har genomsokt
(se t.ex. Bagby m.fl., 1999; Bathurst m.fl., 1997; Caldwell, 2005; Medoff,
1999; Ollendick & Otto, 1984; Posthuma, 2003). I viss utstrackning forefal-
ler projektiva personlighetstest (t.ex. Rorschach Ink Blot Test, TAT) anvén-
das. Sadana instrument &r dock mycket kontroversiella eftersom de inte an-
ses uppfylla sedvanliga krav pa tillforlitlighet (t.ex. Erickson m.fl., 2007a,
2007b; Wood m.fl., 2003).

Ndgra av instrumenten har utvecklats specifikt for att anvandas vid utred-
ningar som ror vardnad och umgange (t.ex. ACCESS, ASPECT, BPS och
CQ). Dessa instrument, som ofta bestar av fragor som hamtats fran objekti-
va och/eller projektiva psykologiska test, tycks &nnu inte anvandas i sarskilt
stor utstrackning av yrkesverksamma (Quinnell & Bow, 2001). Flera av
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dessa specialutvecklade instrument har ocksa kritiserats, bland annat for
bristande tillforlitlighet (t.ex. Connell, 2005; Heinze & Grisso, 1996).

Tabell 1. Exempel pa instrument som anvands av yrkesverksamma i USA.

Typ av instrument

Instrument

Intelligenstest — vuxna
Intelligenstest — barn
Objektiva personlighetstest — vuxna

Objektiva personlighetstest — ungdomar

Projektiva personlighetsinstrument — vuxna

Projektiva personlighetsinstrument
— barn/ungdomar

Vardnadsinstrument

Foraldrainventorier

Skattningsskalor

Instrument som anvands under speciella
omstandigheter (t.ex. vid uppgifter om
vald/sexuella 6vergrepp)

Wechsler Adult Intelligence Scale-R/IlI

Wechsler Intelligence Scale for Children IlI/IV
Minnesota Multiphasic Personality Inventory (MMPI-2)
Millon Clinical Multiaxial Inventory (MCMI-II/111)
Personality Assessment Inventory (PAI)

Minnesota Multiphasic Personality Inventory — Adoles-
cent Version (MMPI-A)

Millon Adolescent Personality Clinical Inventory (MAPI)
Rorschach Ink Blot Test

Sentence Completion

Thematic Apperception Test (TAT)
House-Tree-Person Projective Drawings
Draw-a-Person or Human Figure Drawing
Family Drawing or Kinetic Family
Rorschach Ink Blot Test

Sentence Completion

Thematic Apperception Test (TAT)
House-Tree-Person Projective Drawings
Draw-a-Person or Human Figure Drawing
Bricklin Perceptual Scales (BPS)

Parent Awareness Skills Survey (PASS)

Ackerman-Schoendorf Scales of Parent Evaluation of
Custody (ASPECT)

A Comprehensive Custody Evaluation Standard System
(ACCESS)

Custody Quotient Test (CQ)

Uniform Child Custody Evaluation System (UCCES)
Perceptions of Relationships Test (PORT)
Parenting Stress Index

Child Abuse Potential Inventory (CAP)

Child Sexual Behavior Inventory (CSBI)

Child Behavior Checklist (CBCL)

Behavior Assessment System for Children (BASC)
Spousal Assault Risk Management Guide (SARA)

Psychopathy Checklist — Revised (PCL-R)
Historical, Clinical and Risk Management (HCR-20)
Conflict Tactics Scale (CTS)

Multiphasic Sex Inventory (MSI I/1l)

Kalla: Anpassad efter Bow & Boxer (2003), Bow m.fl. (2002), Bow m.fl. (2006) och Quinnell & Bow (2001).

Av den systematiska kartlaggningen framgar ocksa att yrkesverksamma i
USA i viss utstrackning arbetar med sarskilda instrument eller checklistor
nér de ska gora bedémningar, t.ex. nar det finns uppgifter om vald eller sex-
uella 6vergrepp. Bow m.fl. (2002) visar att dven vid misstanke om sexuella
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overgrepp forefaller Minnesota Multiphasic Personality Inventory (MMPI-
2) och Millon Clinical Multiaxial Inventory (MCMI-11/111) vara de mest po-
puldara bedémningsinstrumenten. Av de respondenter som rapporterar att de
anvander sig av standardiserade beddmningar anvander fler an 90 procent
MMPI-2 och fler an 50 procent anvander MCMI-I11 for att testa den ankla-
gande foréldern och den foregivna férovaren. 23 procent av respondenterna
uppger att de anvéander instrument som ar specialutvecklade for att bedéma
sexuella Gvergrepp. Det mest anvdnda specialinstrumentet ar Multiphasic
Sex Inventory (MSI I/11).

En studie har undersokt om yrkesverksamma anvander specialutvecklade
instrument i de fall det forekommer uppgifter om vald. Enligt Bow & Boxer
(2003) anvéande 30 procent av respondenterna beddémningsinstrument i detta
sammanhang. Av dessa anvande 29 procent nagon form av egenutvecklade
frageformular. 20 procent anvéande Spousal Assault Risk Management Guide
(SARA). Psychopathy Checklist — Revised (PCL-R) och Historical Clinical
and Risk Management (HCR-20) anvdndes av 15 respektive 11 procent.
Conflict Tactics Scale (CTS) anvéandes av 9 procent av respondenterna och
Child Abuse Potential Inventory (CAP) anvandes av 9 procent. Den veten-
skapliga dokumentationen av dessa specialinstruments tillforlitlighet vid
riskbeddmning i samband med utredningar som rér vardnad, boende
och/eller umgange ar dock &n sa lange bristfallig.

Aven om vi har hittat flera studier som har en utvarderande ansats genom
att diskutera olika beddmningsinstruments tillforlitlighet (t.ex. Erickson,
2005; Hysjulien m.fl., 1994), har vi endast identifierat en studie som ut-
tryckligen studerar ett specifikt bedémningsinstruments (Conflict Tactics
Scale) formaga att forutsaga faktiskt beteende (Nufeld, 1997). Detta faktum
visar att det behovs fler studier som provar olika instruments prediktiva
formaga i samband med utredningar om vardnad, boende och umgange.
Inom ramen for Campbell Collaboration? pagar emellertid arbetet med att
producera en systematisk dversikt som bland annat syftar till att underséka
vilka bedémningsinstrument som lyckas visa pa att bristande omsorg och
barnmisshandel riskerar att upprepas (Shlonsky & Saini, 2006). Oversikten
vantas bli klar under 2008. I vilken utstrackning resultatet av den kan vara
relevant for socialndmnder i Sverige nar de ska gora riskbedémningar i
samband med utredningar om vardnad, boende och umgéange &r i nulaget
svart att bedoma.

2 Campbell Collaboration &r ett internationellt nétverk av forskare och praktiker som gor
systematiska Gversikter inom omréadena socialt arbete, kriminalvard och utbildning.
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Riskbeddmning | svenska
utredningar: en enkatundersokning

For att fa en uppfattning om hur yrkesverksamma i Sverige gor riskbedom-
ningar i samband med utredningar om vardnad, boende och umgange har
Socialtjanstavdelningen vid Socialstyrelsen gjort en enk&tundersokning,
riktad till medlemmar i Familjerattssocionomernas forening (FSR). Fran
IMSs utgangspunkt var det sarskilt intressant att ta reda pa om standardise-
rade bedémningsmetoder éver huvud taget anvands i samband med sadana
utredningar. Ett delsyfte med undersokningen var ocksa att ta reda pa om
lagandringen lett till ndgon forandring av socialtjanstens arbetssatt. Enkéten
syftade aven till att belysa vilka svarigheter och behov som de yrkesverk-
samma har i samband med att gora riskbedémningar.

FSR har cirka 450 medlemmar som ar spridda ¢ver ungeféar hélften av
landets kommuner. Genom att vanda oss till féreningens medlemmar har vi
inom en begransad tidsram kunnat na dem som vi vet arbetar med familje-
ratt. Syftet har saledes inte varit att gora en heltdckande kartlaggning utan
snarare att fa en bild av de professionellas tankar och arbetssatt samt en upp-
fattning om behoven pa omradet. Enkéten bestod av fem delar och inneholl
fragor med saval fasta som Gppna svarsalternativ. | syfte att fanga upp sa
mycket information som mojligt gavs respondenterna méjlighet/utrymme att
kommentera och/eller motivera de svar de lamnat. Enké&ten skickades via e-
post till FSRs medlemmar i maj 2007 och en pdminnelse gick ut i juni.

Totalt har 100 enkatsvar kommit in. Av dessa var 94 mojliga att bearbeta.
Vissa enkatsvar representerar en hel arbetsgrupp inom familjeratten, medan
andra ar individuella. Nagra arbetsgrupper, som diskuterat sig samman till
gemensamma svar, har &ven skickat in varsin enkat med identiska svar.
Dessa dubbletter har sorterats bort i bearbetningen. 77 kommuner, som ar
spridda 6ver hela landet och har en varierande befolkningsstorlek, ar repre-
senterade i svaren. Detta motsvarar ungefar en fjardedel av det totala antalet
kommuner i landet. Dessa forhallanden begréansar givetvis méjligheten att
generalisera vara resultat till saval den avgransade populationen som andra
populationer. Detta medfor ocksa att redovisade procentsatser och frekven-
ser ska tolkas med forsiktighet. Trots sina begrénsningar kan dock enkatsva-
ren ge intressanta uppslag och indikera vilka aspekter som behéver beaktas i
ett utvecklingsarbete.

Ett fatal av de svarande (n=4) uppger att de anvander nagot standardiserat
bedémningsinstrument i samband med riskbeddmningar. Ungefar 12 pro-
cent (n=11) uppger att de anvander nagon annan strukturerad metod. |
kommentarerna till svaren hanvisas bland annat till séarskilda screeningfra-
gor som ror maktobalans och eventuellt vald som tagits fram for bedom-
ningar rorande lampligheten att ha samarbetssamtal. En svarande har provat
Spousal Assault Risk Assessment Guide (SARA) vid ett tillfalle, men in-
strumentet anvandes inte rent formellt i utredningen. Av kommentarerna till
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fragan om nagon annan strukturerad metod anvands framgar det att tva
kommuner anvénder Signs of Safety, men den ena kommunen séger sig annu
inte ha prévat metoden i just den har typen av utredningar. Gavle, Sundsvall
och Gallivare & kommuner som ndmns i kommentarerna att de har eller
haller pa att utarbeta egna strukturerade material.

Av de svarande uppger drygt hélften (56 procent, n=51) att lagandringen
om riskbeddémningar har inneburit fordndringar av arbetsséattet i utredningar
om vardnad, boende och umgange. Av kommentarerna till fragan forefaller
forandringarna dock inte vara sarskilt stora. | kommentarerna sags att lag-
andringen bidragit till ett annat satt att tdnka nar det galler att stalla fragor,
observera, géra beddmningar och formulera sig i den skrivna utredningen.
Av kommentarerna framgar ocksa att riskbedomningar inte ar nagon ny fo-
reteelse. Lagandringen har emellertid gjort det tydligare att en riskbedom-
ning ska inga och lagstodet gor det lattare for de professionella att ta upp
sadana fragor med foraldrarna.

Som framgar av Tabell 2 anser flera att det finns ett stort behov av: battre
metoder, mer kunskap/utbildning, utvédrderade riskbedémningsinstrument
och mer végledning fran Socialstyrelsen. Vad géller behovet av konsultation
av psykologisk/psykiatrisk eller annan kompetens, anser dubbelt sd manga
att behovet &r litet eller inget alls, jamfort med dem som anser att behovet &ar
stort. Aven nar det galler battre samarbete med tingsratten ar det fler som
anser att behovet dr litet eller inget, jamfort med dem som anser att behovet
ar stort.

Tabell 2. Vilka behov har familjeratten i arbetet med riskbeddémningar?

Stort Litet Inget Absoluta tal
behov behov behov
Béttre metoder 79 % 18 % 3% n=73
Utvarderade riskbeddémnings- 80 % 15 % 5% n=81
instrument
Mer kunskap/utbildning 82 % 15% 3% n=79
Mer vagledning fran Social- 82 % 17 % 1% n=81
styrelsen
Konsultera psykologisk/psykiat- 34 % 57 % 9% n=76
risk eller annan kompetens
Battre samarbete med 42 % 45 % 13 % n=74

tingsratten

| enkaten stélldes en 6ppen fraga dar respondenterna fick lista vad de upple-
ver vara de tre viktigaste svarigheterna i samband med riskbedémning. Av
svaren framkom att det finns ett flertal (delvis dverlappande) omraden som
ar sarskilt svara att hantera. Bland annat anser de yrkesverksamma att det ar
svart att bedéma risker langre fram i tiden och att bedéma graden av risk i
forhallande till den tid barnet ska vara med foraldern. Annat de namner som
problematiskt &r bristen pd metoder och svarigheterna att formedla sin be-
démning och den grund den vilar pa till domstolen sa att den tolkas pa det
satt som var avsett. Den allra svaraste uppgiften verkar emellertid vara att
bedéma olika kallors trovardighet, att véga olika beréttelser och versioner
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mot varandra. En foralders farhdgor om risker som den andra foraldern ut-
satter barnet for — ibland ror det sig om allvarliga anklagelser — kan vara
valgrundade, men de kan ocksa vara 6verdrivna eller en medveten smuts-
kastning som anvands som vapen i konflikten mellan dem bada. En felbe-
démning som underskattar riskerna & ena sidan, kan vara forédande for bar-
net medan en Overskattning, a andra sidan, kan skapa svarigheter i relatio-
nen mellan barn och foréldrar. Det faller pa familjerattssekreterarens lott att
gora denna grannlaga beddmning som underlag for domstolens beslut.

Med reservation for att svarsfrekvensen var begrénsad tyder enkatunder-
sokningen pa att det ar fa praktiker som anvander standardiserade bedom-
ningsmetoder i samband med utredningar om vardnad, boende och um-
gange. De standardiserade, eller mer strukturerade, bedémningsmetoder
som har provats av de yrkesverksamma som svarat pa enkaten ar Spousal
Assault Risk Assessment Guide (SARA) och Signs of Safety, men ingen av
dessa tycks formellt ha ingatt i nagon utredning. Det finns dock exempel pa
egentillverkade checklistor for att inventera risker. Av de svarande uppger
drygt hélften att lagandringen om riskbeddémningar har lett till att man for-
andrat arbetssattet i utredningar om vardnad, boende och umgange. Av re-
spondenternas kommentarer forefaller det dock inte handla om sa stora for-
andringar utan mest om att lagandringen bidragit till ett annat satt att tdnka
kring risker. Vidare framgar det att de yrkesverksamma har ett stort behov
av battre metoder, mer kunskap/utbildning, utvarderade riskbeddmningsin-
strument och mer vagledning fran Socialstyrelsen.
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Slutsatser och diskussion

Under aren 1998-2006 har antalet barn och ungdomar (0-17 ar) som &r ak-
tuella for socialtjanstens utredningar rérande vardnad, boende och/eller um-
gange okat fran 28 till 38 per 10 000 i denna aldersgrupp. Trots okningen &r
det viktigt att uppmarksamma att i halften av landets kommuner rér det sig
om forhallandevis fa barn och ungdomar som arligen ar aktuella for utred-
ning. | vissa glesbygdskommuner kan det ga flera ar utan att ett enda barn
eller en enda ungdom berdrs.

Utredningar som ror fragor om vardnad, boende och/eller umgéange é&r
komplicerade. | utredningen maste utredaren vardera information fran flera
personer, som ofta &r motsagelsefull. Idag finns ingen svensk forskning som
ger ett tillrackligt starkt vetenskapligt underlag som kan vara till stod for
socialndmnden nér den ska gora riskbeddomningar i samband med dessa ut-
redningar. Forskning fran andra omraden visar emellertid att beslut som
végleds av en standardiserad riskbedémning &r att foredra framfor beslut
som enbart baseras pa kliniska bedémningar. Standardiserade bedémnings-
instrument ger saval battre prognosformaga som en Okad transparens och
darmed ocksa battre rattssikerhet, samt okar forutsattningarna for mer en-
hetliga beslut inom och mellan olika forvaltningar.

En systematisk kartldggning utgor det forsta steget i en systematisk over-
sikt. Resultatet fran en systematisk kartlaggning bestar i att vi far kunskap
om vad det finns for forskning om ett i forvag avgransat amnesomrade. Ge-
nom att klassificera forskning med avseende pa bibliografiska uppgifter och
huvudsakliga innehall blir det tydligt inom vilka omraden det finns patagli-
ga kunskapsluckor. Den genomforda kartldggningen visar att bedémnings-
instrument (framfor allt olika typer av psykologiska test) ofta anvéands i
samband med vardnads- och umgangesrattsmal, framfor allt i USA. Mojlig-
heten att overfora resultat fran USA ar dock begransade. Exempelvis kan
inte foraldrar i Sverige tvingas att genomga psykologiska tester. Det ar ock-
sa tydligt att det vetenskapliga kunskapsunderlaget for att vardera specifika
bedémningsinstruments tillforlitlighet ar begransat. Vi har darfor bedomt att
det inom ramen for detta uppdrag inte har varit meningsfullt att formellt
kvalitetsprova de beddmningsinstrument som anvénds i USA.

Resultatet fran en enkétundersokning riktad till yrkesverksamma i Sverige
visar dels att standardiserade beddmningsinstrument &r ovanligt forekom-
mande (vilket sannolikt beror pa bristande tillgang pa adekvata instrument),
dels att det finns ett stort intresse av att anvanda dem. Svaren tyder &ven pa
att den storsta svarigheten i samband med riskbedomningar ar att bedoma
olika kallors trovardighet, det vill sdga vaga olika berattelser och versioner
mot varandra. Givet att riskbedémningar ska goras bor det darfor tydliggo-
ras vilken information som kan anvandas som beslutsunderlag. Beddémning-
arna bor inte bara lyfta fram identifierade riskfaktorer utan ocksa peka pa
skyddsfaktorer som kan minska risken. Det ar ocksa angelaget att lyfta fram
risk- och skyddsfaktorer pa individ-, grupp- respektive samhallsniva och
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diskutera hur dessa ska sammanvéagas. Likasa ar det viktigt att uppmark-
samma att det som ska beddmas (t.ex. risken att barnet far illa) kan fore-
komma i storre eller mindre utstrackning (kontinuerlig variabel) medan ut-
fallet ar dikotomt (antingen intraffar utfallet eller sa gor det inte det). En
fraga som kommer upp ar exempelvis hur stark eller pataglig risken maste
vara for att man ska gora bedomningen att barnet inte bor umgas med ende-
ra foréldern, mot bakgrund av den uttalade uppfattningen att barnet har be-
hov av en néra och god kontakt med sina foraldrar?

Med hanvisning till ovanstaende finns det behov av ett langsiktigt utveck-
lings- och utvérderingsarbete av riskbedémningsinstrument som kan anvén-
das i svenska utredningar som ror vardnad, boende och/eller umgange. Ett
sadant utvecklingsarbete behdver omfatta analyser av riskbedémningsin-
strumentets psykometriska egenskaper, det vill sdga dess reliabilitet och
validitet. Den prediktiva férmagan behover testas i studier dar olika riskbe-
domningsinstrument jamfors. Alternativet att jamféra riskbeddmning med
hjalp av standardiserade instrument med kliniska riskbedomningar framstar
som mindre motiverat, med tanke pa att forskning fran andra omraden visar
att bedémningar som gors med hjalp av standardiserade riskbedémningsin-
strument har en béttre prognostisk validitet. De bedémningsinstrument som
identifierats 1 den systematiska kartlaggningen kan inte i sin helhet anses
vara relevanta for socialtjanstens familjeratt. Det hindrar dock inte att det
kan finnas inslag som kan vara relevanta, sarskilt i de bedémningsinstru-
ment som konstruerats specifikt for anvandning vid vardnads- och umgéng-
esutredningar. Detta bor understkas ndrmare om det blir aktuellt med ett
flerarigt utvecklingsarbete.

| ett langsiktigt utvecklingsarbete ar det angelaget att tillvarata praktikens
erfarenheter. Det ar ocksa viktigt att ta hansyn till att socialnamndens utred-
ningar handlar om att bedéma olika typer av risker, t.ex. risk for vald, 6ver-
grepp, omsorgssvikt och/eller bortférande. For att bedéma risker for barnet
tittar man pa sadant som ror saval barnet som foraldrarna och natverket. For
foraldrarnas del kan det handla om tidigare beteende i férhallande till part-
ner och till barnet. Det kan t.ex. vara fraga om missbruk, valds- och kon-
trollbeteende, hot eller krankningar av andra slag. Foréldrars egenskaper och
personlighet, resurser och psykiska problem kan ocksa beddmas, liksom
graden av insikt, fornekande hallning, hur vél foraldern arbetat
med/bearbetat sina problem, utveckling och/eller resultatet av eventuellt
genomgangen behandling. Ett standardiserat bedémningsinstrument som
omfattar faktiska omstandigheter grundade pa utsagor, rapporter och tidiga-
re utredningar ar saledes lampligt och angelaget att utveckla. For att saker-
stalla principen om att barnets basta ska vara avgorande i fragor som ror
vardnad, boende och umgénge och att barnet sjalvt ska fa ge uttryck for sina
asikter bor ett sadant bedémningsinstrument ocksa innehalla fragestallningar
kring barnets subjektiva upplevelser.

For att utveckla riskbeddmningen i samband med socialndmndens utred-
ningar om vardnad, boende och umgange finns ett antal fragor som bor
klargoras. Manga av de idag existerande standardiserade bedémningsin-
strumenten kraver sarskild kompetens. Om standardiserade bedémningsin-
strument ska borja anvéndas av yrkesverksamma inom socialtjanstens famil-
jeratt maste dessa fa adekvat utbildning. Mot bakgrund av att det for ett stort
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antal av landets kommuner i genomsnitt handlar om relativt fa antal barn
och ungdomar som arligen &r aktuella for utredning s maste man aven fun-
dera Over hur forvarvade kunskaper i standardiserad riskbeddémning ska
uppratthallas over tid.

Avslutningsvis bor papekas att dven med de basta riskbedémningsin-
strument blir besluten ibland felaktiga och kan fa ddesdigra foljder. Munro
(1996) har beskrivit barnavardsutredningar generellt som ett slags pussel, dar
socialarbetaren inte kanner till bilden som pusslet ska forma och inte heller
vet om han/hon har alla bitar och om alla bitar passar till pusslet. Trots dessa
svarigheter maste beslut fattas. Ett nationellt standardiserat bedémningsin-
strument skulle kunna underlatta for yrkesverksamma att genomfora utred-
ningar om vardnad, boende och umgange och ge ett underlag som forbéttrar
mojligheten till forstaelse for utredarens forslag till beslut som dverlamnas
till domstol. Det skulle ocksa kunna bidra till att utredningarna i allmanhet,
och riskbedémningarna i synnerhet, blir mer enhetliga inom en férvaltning
och mellan olika forvaltningar. For att prova det prediktiva vérdet av ett
sadant bedémningsinstrument behdver utvecklingsarbetet omfatta en tid av
minst tre ar.
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