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Forord

Nir vi inleder ar 2021 priglar spridningen av Covid-19 fortsatt hela
samhillet. Ett vil fungerande socialt skyddsnit ar viktigare dn nagonsin
samtidigt som forutséttningarna foréndrats for bade verksamheterna inom
socialtjansten, socialtjinstens samarbetspartners och medborgarna. I drets
forsta rapport beskriver vi hur de verksamheter inom socialtjinsten som
moter de mest utsatta har paverkats av och hanterat pandemin. Vi analyserar
ocksa vilka konsekvenser det bor finnas beredskap for pa ett ars sikt inom
dessa verksamheter. Arbetet har bedrivits pad uppdrag av regeringen.

Lirandet om pandemins hantering och konsekvenser kommer att paga
under en lang tid och ménga fragor ar fortfarande obesvarade. Med den
har rapporten hoppas vi kunna ldgga en grund for kommande uppfoljning
och utvirdering, bidra till stirkt social beredskap och 0ka kunskapen om
socialtjanstens utmaningar och férutsiattningar under en pandemi.

Arbetet med uppdraget har letts av projektledaren Isabelle Carnlof.
I projektgruppen har &ven analytikern Linn Wallén, analytikern Agnes
Lindvall, projektdirektéren Joakim Ramsberg och juristen Nadja Zandpour
deltagit. Vi vill rikta ett stort tack till alla som har deltagit i intervjuer och
pé annat sitt varit behjilpliga med information och ddrmed gjort det mojligt
att genomfora uppdraget trots de speciella forutsiattningar som pandemin
inneburit for alla inblandade.

Stockholm i januari 2021

Jean-Luc af Geijerstam
Generaldirektor
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Resultat

i korthet

Vi har pé uppdrag av regeringen analyserat vilka konsekvenser som
covid-19-pandemin fétt hittills och vilka konsekvenser som kan

vantas pa ett ars sikt for verksamheter inom socialtjanstens individ-

och familjeomsorg.

Véra viktigaste slutsatser:

>

Arbetsformerna har behévt dndras under pandemin, men det
har gjorts pa olika sétt i olika kommuner. Manga har arbetat
hemifran, begransat fysiska méten och hembesok och i stallet
overgatt till att ha moten pa telefon, via video eller utomhus.
Digitaliseringen har kommit langt pa kort tid.

Konsekvenserna blev fram till och med oktober mindre an
befarat, vad géller bade inflodet av d&renden och verksamhets-
paverkan. Men det finns en oro for 6kade morkertal och minskat
stodsokande och vissa beskriver en forsimrad samordning och
forlangda processer. I en del kommuner marktes en 6kning av
stodsokande och nytillkomna drenden under hosten, i andra
var laget oforandrat. En fullstindig och uppdaterad bild saknas
dock.

Till viss del har de nya motesformerna medfort forbattringar.
Men distansen utgor ocksa en risk for minskad kvalitet i det
sociala arbetet och upplevs inte langsiktigt hallbar for alla.
For att undvika en kvalitetsforsamring behovs flexibilitet och
mojlighet att erbjuda bade digitala och sikra fysiska moten.

Pandemin kommer sannolikt leda till ett 6kat behov av stod
frdn socialtjansten, sdrskilt i grupper och omraden som
redan dr utsatta. Det ar troligt att mojligheten att arbeta med
forebyggande och tidiga insatser minskar om resurserna blir
anstrdngda. Risken for allvarlig padverkan pa socialtjainstens
formaga att mota akuta behov bedémer vi som liten pé kort sikt,
men det behover finnas en beredskap for hur 6kade behov ska
hanteras och férebyggas.
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Vi lamnar foljande rekommendationer:

P Kommunerna bor sikerstélla att anpassningarna till pandemin
ar langsiktigt hallbara och utgar fran individens behov.

P Kommunerna bor planera for en okad utsatthet och arbeta
forebyggande.

P Regeringen bor ge lampliga myndigheter i uppdrag att utveckla
vagledningen till verksamheterna om lampliga arbetssatt
och prioriteringar under pandemin samt oOka stodet till
socialtjansten i digitaliseringsprocessen.

P Regeringen bor sdkerstilla att behoven inom individ- och
familjeomsorgens verksamheter beaktas i smittskyddsarbetet
pa nationell niva, till exempel vad géller fragor om vaccin och
skyddsutrustning.

P Regeringen bor sdkerstilla en effektivare uppfoljning av
individ- och familjeomsorgen pa bade kort och lang sikt.
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Sammanfatining

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys har haft regeringens uppdrag
att analysera konsekvenser av pandemin for socialtjanstens individ- och
familjeomsorg, med sirskilt fokus pa konsekvenser i socialt utsatta omréden.
Analyserna ska avse konsekvenser pd kort sikt och ett ar framét for vart
och ett av omriddena ekonomiskt bistdnd, social barn- och ungdomsvard,
missbruks- och beroendevard, hemloshet, vald i néra relationer och familjeratt
och familjerddgivning. I den har rapporten redogor vi for resultaten och
slutsatserna frin arbetet med uppdraget.

Slutsatserna har baserats pa flera olika datakillor. Vi har stillt samman
och analyserat tillginglig statistik och genomfort intervjuer och andra
kunskapsinhdmtande moten med chefer och nitverk inom individ- och
familjeomsorgens verksamhetsomréden, foretrdadare for olika organisationer
och privata utforare. Slutsatserna bygger ocksa delvis pé ldnsstyrelsernas
lagesrapporter om social problematik och utsatthet i relation till pandemin,
och Socialstyrelsens analyser inom omrédet.

KONSEKVENSER TILL OCH MED OKTOBER 2020

Den sammantagna bilden fran de intervjuer vi genomforde under september
och oktober dr att konsekvenserna fram tills dess hade blivit mindre dn
befarat vad giller verksamhetspaverkan och behoven av stéd. Samtidigt
uttryckte ménga en oro for konsekvenserna pé lingre sikt och en uppfattning
om att de nya arbetssitten inte var langsiktigt hallbara och darfér kunde
behova omvirderas om pandemin blev langvarig.
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Sammanfattning

Storst konsekvenser for arbetssatten och organisationerna

All tillgdnglig information pekar pé att pandemin fram till och med oktober
2020 inte hade dventyrat formégan att uppratthalla stéd och skydd inom
individ- och familjeomsorgen. Frimst hade arbetssidtten péverkats. Det
hade till exempel skett en betydande 6vergéng fran fysiska méten till andra
sitt att motas: digitalt, pa telefon eller pd avstdnd utomhus. Det fanns dock
skillnader mellan kommuner och olika verksamheter i hur man arbetat under
pandemin och vilka verksamheter som péverkats. I intervjuerna beskrevs
risker med och negativ paverkan av omstallningen, men ocksa mojligheter
och positiva erfarenheter som kan bidra till utveckling pa sikt. Flera menade
att digitala moten och telefonkontakter inte fullt ut kan ersitta fysiska moten
i det sociala arbetet och att en langvarig begrinsning av fysiska moten och
hembesok skulle fa konsekvenser for kvaliteten. Pandemins prioritet hade
ocksa medfort att annat utvecklingsarbete i stor utstrackning stannat av eller
skjutits upp, vilket & ena sidan frigjort mer tid for kirnverksamheten men &
andra sidan medfort att man tappat tid i viktiga utvecklingsarbeten.

Varierande @rendeutveckling och oro fér 6kade mérkertal

Det finns begransat med statistik som beskriver hur behovet av stod och
insatser har utvecklats under pandemin, vilket medfor att vara slutsatser
till stor del baseras pa intervjuer och andra kvalitativa beskrivningar. Detta
underlag ger en varierad bild av utvecklingen. Flera beskrev i intervjuerna
att varen préaglades av farre inkomna drenden &n vanligt, for att under
sommaren aterga till ett normalldge. Vissa hade under hosten markt av ett
okat antal drenden, men de flesta vi intervjuat hade inte markt av ndgra
tydliga forandringar. Senare under hosten fanns nagot fler signaler om 6kat
antal drenden, till exempel gdllande missbruk och véald i néra relationer, men
vi kan inte avgora om det dr en representativ bild. Antalet hushéll i behov
av ekonomiskt bistand och antalet orosanmilningar gillande barn och
ungdomar 6kade nagot under 2020.

I intervjuerna uttrycktes en oro for storre morkertal och 6kad utsatthet i
flera grupper vilket man antog skulle leda till 6kat behov av stod och insatser
pé sikt. Man ska déarfor vara forsiktig med att dra slutsatser om pandemins
konsekvenser for den sociala utsattheten enbart utifran drendeutvecklingen
inom individ- och familjeomsorgen.

Under radande omstdndigheter



Sammanfattning

KONSEKVENSER PA ETT ARS SIKT

Pandemins foljdverkningar kan leda till ett 6kat behov av stéd och insatser
fran individ- och familjeomsorgen det kommande &ret. Okade behov
och fortsatt paverkan pa arbetssidtten kan i sin tur péverka kvaliteten i
socialtjanstens arbete och stod till enskilda och tringa undan forebyggande
arbete och utvecklingsarbete. Den digitala omstillning som skett under
pandemin medfér samtidigt ett behov av snabb systemutveckling.
Sammantaget stir verksamheterna inom individ- och familjeomsorgen for
flera utmaningar.

Kommunerna bor ha beredskap for ett okat behov av stéd och insatser
fran individ- och familieomsorgen under 2021

Utifran hur de sociala riskfaktorerna utvecklats under pandemin bedémer
vi det som sannolikt att behoven av stéd och insatser frén individ- och
familjeomsorgen kommer att 6ka nagot under 2021. I vilken omfattning eller
hur olika delar av individ- och familjeomsorgen kommer att paverkas ar mer
osdkert, men i nuldget finns inga tecken pa ndgon omfattande 6kning pé kort
sikt. Det kan ta tid innan pandemins sociala konsekvenser tar sig uttryck som
ett 6kat behov av stod och insatser frén individ- och familjeomsorgen. P4 kort
sikt ar risken for okat behov av insatser storst i grupper och omréaden som
redan fore pandemin hade storre sociala risker.

Utover de negativa konsekvenserna for enskilda av en 6kad utsatthet
kan ett okat stodbehov utmana verksamheternas formaga att uppratthalla
tillgdnglighet och kvalitet, sirskilt om pandemin fortsitter paverka arbetet
under en stor del av dret. Hur stor en sédan paverkan blir beror bide pé
hur omfattande en eventuell behovsokning blir och pa hur verksamheterna
begrinsas av pandemin. I vara intervjuer beskrivs att ckade behov eller
minskade resurser i forsta hand fir konsekvenser for verksamheternas
mojligheter att arbeta med forebyggande och tidiga insatser eftersom det
drendestyrda och akuta arbetet prioriteras hogst.

Vid en mer omfattande Okning av drenden kan den Okade arbets-
belastningen leda till storre paverkan pa forméagan att mota klienternas
behov i tid, vilket medfor en risk for enskildas hilsa, utveckling och sidkerhet.
Det kan inte uteslutas att en sddan situation uppstar i vissa kommuner och
under vissa perioder det kommande éaret, sirskilt dir resurserna redan
ar anstrangda. Inom omrédena vald i néra relationer och missbruks- och
beroendevard bedémer vi att det finns storst risker for enskilda pa kort sikt.
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Sammanfattning

Utifran en forsiktighetsprincip, osdkerheten i beddmningarna och de stora
risker som finns for enskilda i behov av st6d fréan individ- och familjeomsorgen
menar vi att det bor finnas beredskap for en nagot hogre konsekvensniva
an den som verkar mest sannolik i nuldget. Det behover ocksa beaktas att
konsekvenserna for enskilda kan bli storre 4n konsekvenserna pé gruppniva i
alla delar av individ- och familjeomsorgen.

Kvalitetspaverkan, férsvarad samordning och smittspridning i
verksamheterna ar fortsatta risker

En langvarig pandemi med fortsatta restriktioner kommer sannolikt att
medfora en viss tillganglighets- och kvalitetsforsamring i flera verksamheter.
Det beror pd att den omstéllning som skett inte bedéms vara langsiktigt
hallbar ur ett kvalitetsperspektiv och att verksamheterna pé olika satt
begrinsas av pandemin.

Vidare bedomer vi som sannolikt att det byggts upp en viss social skuld
som verksamheterna behover komma ikapp med under det kommande
aret. Det giller de delar av det sociala arbetet som paverkats negativt av
pandemin, till exempel uppréittande av samordnade individuella planer
(SIP) och tillgdngen till vissa typer av 6ppna och férebyggande stodinsatser.
Omfattningen av uteblivna och uppskjuta insatser bedéms dock som liten
jamfort med inom till exempel hélso- och sjukvarden, dldreomsorgen och
funktionshindersomsorgen.

Erfarenheter frdn den forsta tiden av pandemin visar att individ- och
familjeomsorgens verksamheter riskerar att fa& begridnsad tillgang till
testning, skyddsutrustning och vaccin om behov av prioritering uppstér. Sa
lange pandemin pagar finns ocksa en fortsatt risk for verksamhetspéverkan,
till exempel personalbortfall, och for utbrott av smitta pd boenden och i
socialt utsatta grupper.

Digitaliseringen stéller krav pa snabb systemutveckling

Den digitala utveckling som tagit stora kliv under pandemin varken kan
eller bor rullas tillbaka &ven om pandemin skulle klinga av under 2021.
Utvecklingen har varit positiv for ménga klienter, enligt vara intervjuer
med personal i socialtjinsten. Samtidigt har utvecklingen medfort nya
kvalitetsrisker eftersom det inte alltid funnits mojlighet att skilja mellan
drenden dar de digitala arbetssitten skapar merviarde och de drenden dar de
medfor risker for saimre utredningar, bedomningar och behandlingar. Det har
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ocksa funnits utmaningar med att avgora vad som ar lagligt och 1ampligt kring
digitala méten och med tekniska forutsattningar. Verksamheterna kommer
darfor pa relativt kort tid behova arbeta fram langsiktigt hallbara sitt att dven
fortsittningsvis erbjuda olika sétt att motas utifrén individernas behov. Om
de positiva effekterna av omstallningen ska kunna tas tillvara behover saval
arbetssitten, kunskapsstoden, tekniken och de réttsliga forutsattningarna
utvecklas. Regeringen och myndigheterna bor vara behjilpliga med dtgéirder,
stod och kunskap i det utvecklingsarbetet.

REKOMMENDATIONER

Utifran slutsatserna lamnar vi féljande rekommendationer till regeringen och
kommunerna:

» Kommunerna bor sikerstdlla att anpassningarna till pandemin
dr langsiktigt hallbara och utgdr fran individens behov.

» Kommunerna bor planera for en 6kad utsatthet och arbeta
forebyggande.

P Regeringen bor ge lampliga myndigheter i uppdrag att utveckla
vdgledningen till verksamheterna om limpliga arbetssdtt och
prioriteringar under pandemin samt oka stodet till socialtjdnsten
1 digitaliseringsprocessen.

P Regeringen bor sdkerstilla att behoven inom individ- och
familjeomsorgens verksamheter beaktas 1 det nationella
smittskyddsarbetet, till exempel vad det gdller skyddsutrustning

och vaccin.

P Regeringen bor sikerstidlla en effektivare uppfoljining av individ-
och familjeomsorgen pa bade kort och lang sikt.

Slutsatserna och rekommendationerna beskrivs nirmare i kapitel 2.
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Inledning

1.1 BAKGRUND

Coronapandemin och dess foljdverkningar har drabbat hela samhillet, har
forandrat forutsattningarna for att bedriva samhéllsviktig verksamhet och
kan i forlangningen ocksa leda till en 6kad social och ekonomisk utsatthet i
befolkningen. Socialtjansten har da en viktig roll i att stodja utsatta individer
och familjer, samtidigt som verksamheternas forutsiattningar for att bedriva
verksamheten paverkas och behoven kan antas 6ka eller fordndras.

Som ett led i arbetet med att stirka beredskapen inom individ- och
familjeomsorgen for framtiden har regeringen gett Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys i uppgift att analysera eventuella konsekvenser av pandemin
for verksamheter inom socialtjanstens individ- och familjeomsorg pa kort sikt
och ett ar framat. I uppdraget anger regeringen att ett sirskilt fokus ska ligga
pé konsekvenser for manniskor som lever i omraden med socioekonomiska
utmaningar.

I uppdraget ingar fragor om ekonomiskt bistdnd, missbruks- och
beroendevard, social barn- och ungdomsvard, vald i nédra relationer, familje-
ratt och familjerddgivning och hemloshet. Analyserna ska goras utifran vart
och ett av dessa omraden.

1.2 HUR VI ARBETAT
Uppdraget fran regeringen har konkretiserats till féljande fréagor:
« Vilka konsekvenser har uppstétt hittills (till och med hosten 2020)?

« Vilka konsekvenser kan vintas pa ett ars sikt?
+ Vilka atgarder bor vidtas i relation till de identifierade konsekvenserna?

Under rddande omstdndigheter
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Inledning

I uppdraget ingick ocksa att sdrskilt belysa konsekvenserna for personer i
socialt utsatta omraden. Darfor har vi i urval och analyser sirskilt prioriterat
kommuner dir det finns omriden med socioekonomiska utmaningar. I
praktiken innebar det att vi prioriterat storstiderna och niraliggande
kommuner i urvalet, vilket ocksd motiverats av att det var dessa kommuner
som tidigast drabbades av smittspridning och ddrmed ocksd hade mer
erfarenhet av pandemins konsekvenser niar datainsamlingen genomférdes. I
den mén det varit mojligt har vi ocksé kompletterat med underlag fran andra
typer av kommuner.

1.2.1 En fordjupad légesbild men inte en heltéckande uppfdljning

Eftersom uppdraget innebar att bedoma konsekvenser som uppstéatt i nartid
finns det begransningar i vilken utstrackning utvecklingen kan beskrivas med
hjilp av nationell statistik. Tillgdngen till data for verksamhetsuppfoljning
pa nationell nivd inom socialtjinstens olika omraden dr begrinsad &ven i
normalfallet. Dessutom har uppdraget genomforts pa kort tid med begréansade
resurser. Det har ocksi funnits skdl att under pandemin inte belasta
kommunerna med rapportering och enkéter mer &n absolut nédvindigt,
vilket vi har beh6vt beakta i metodvalet. Dessa forutsiattningar medfor att de
analyser och bedémningar som presenteras i rapporten priglas av en nagot
storre osdkerhet och mindre mdjligheter att generalisera slutsatserna jamfort
med andra uppfoljnings- och analysuppdrag.

Véar ambition har varit att samla erfarenheter frin kommunerna och
identifiera utmaningar och risker som kan behéva uppmérksammas i den
fortsatta hanteringen av covid-19-pandemin och dess foljdverkningar.

1.2.2 Slutsatserna bygger pa flera olika kallor och underlag

Slutsatserna i rapporten bygger pa flera olika datakéllor. Vi har samlat in
och analyserat tillgénglig statistik som belyser utvecklingen och genomfort
intervjuer med ett 60-tal personer. Intervjupersonerna utgors framfor allt av
chefer inom kommunernas individ- och familjeomsorg men ocksé regionala
utvecklingsledare, foretradare for olika organisationer och privata utforare.
Vi har dven haft kunskapsinhdmtande méten med nationella och regionala
ndtverk inom individ- och familjeomsorgens verksamhetsomriden och
samratt med andra statliga myndigheter. Slutsatserna bygger ocksa delvis pa
arbete som genomfordes av andra myndigheter med liknande uppdrag under
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Inledning

sommaren och hosten 2020, till exempel ldnsstyrelsernas ldgesrapporter om
social problematik och utsatthet och Socialstyrelsens analyser inom omrédet.

Figur 1. Oversikt av underlaget till slutsatserna i rapporten.

Rapporter Intervjuer
> Lansstyrelsernas lagesbilder » Chefer inom individ- och
om social problematik familieomsorgen pé olika
nivaer

» Analyser frén andra

myndigheter > Regionala utvecklingsledare

» Forskningsrapporter och > Féretréidare for organisationer

sammanstéllningar
9 > Forskare

> Totalt ca 60 intervjupersoner

Dialog och samrad

» SKR:s néitverk inom olika
sakomraden

Statistik

» Om utvecklingen inom
individ- och familjeomsorgen

» Om samhdllsutvecklingen > Statliga myndigheter

och folkhdlsan

1.3 RAPPORTENS DISPOSITION

Rapporten inleds med att vi i kapitel 2 redogor for vara samlade slutsatser
i relation till uppdragets fragor och de rekommendationer som vi lamnar
utifran dessa slutsatser. I kapitel 3 foljer sedan en redogorelse for de
konsekvenser som hade uppstatt fram till och med perioden september—
oktober 2020 inom olika delar av individ- och familjeomsorgen. I kapitel 4
aterger vi vara analyser och bedémningar av konsekvenserna for individ- och
familjeomsorgen pa ett ars sikt. Kapitel 3 och 4 kan ldsas som fordjupande
bakgrundskapitel till de slutsatser som presenteras i kapitel 2.
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Samlade slutsatser och
rekommendationer

Enligt uppdraget frdn regeringen har vi undersokt konsekvenserna av
pandemin separat for de olika delarna av individ- och familjeomsorgen:
den sociala barn- och ungdomsvarden, ekonomiskt bistind, missbruks-
och beroendevarden, vald i nidra relationer, hemloshet och familjeritt
och familjerddgivning. Vi kan konstatera att det finns konsekvenser och
utmaningar som varit och ar specifika for de olika omridena inom individ-
och familjeomsorgen, men ocksa flera gemensamma drag. De begridnsade
mojligheterna att félja upp utvecklingen inom individ- och familjeomsorgen
pa nationell niva innebér att det i forsta hand 4r 6vergripande drag som vi kan
identifiera med viss sikerhet. Darfor har vi i vara 6vergripande slutsatser och
rekommendationer valt att utgd fran individ- och familjeomsorgen samlat.
Merparten av informationen som vi bygger vara analyser pa ar insamlad
under september och oktober 2020, alltsd innan smittspridningen o6kade
under senhosten 2020 med nya restriktioner och atgéarder som f6ljd.

2.1 VERKSAMHETERNA STALLDE SNABBT OM TILL NYA ARBETSFORMER

Verksamheterna inom individ- och familjeomsorgen stédllde snabbt om till nya
arbetsformer nir pandemin var ett faktum. Vara intervjupersoner beskriver
att den forsta tiden priglades av ett intensivt arbete med att planera for
olika grad av personalbortfall eller smittorisk och for att sikra prioriterade
verksamheter. Ménga verksamheter stdllde ocksd snabbt om till arbete
hemifrén i de delar dér det bedémdes vara majligt och 6vergick till alternativa
satt att ha kontakt med klienterna, till exempel moten utomhus, 6ver telefon
eller 6ver video.
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2.1.1 Individ- och familjeomsorgen har digitaliserats snabbt under
pandemin

Omstallningen har inneburit en snabb digitalisering av sévil det interna arbetet
som den externa samverkan och klientarbetet i individ- och familjeomsorgen.
Digitaliseringen beskrivs som en viktig forutsittning for omstéllningen
samtidigt som den snabba omstillningen medférde utmaningar. Bdde chefer
och medarbetare beskriver svarigheter med att avgora vad som ar lagligt och
lampligt i digitala moten med klienter. Dartill har bristande tillgang till sikra
16sningar for kommunikation och datadverforing forsvarat omstallningen i
vissa kommuner. Nir system inte passat ihop Gver organisationsgranser har
det blivit svart eller omojligt att hélla digitala samverkansmoten.

2.1.2 Kommunerna har valt olika strategier

Forutsattningarna har varierat, vilket inneburit att kommunerna har nyttjat
digitala verktyg pa olika sitt och i olika omfattning under pandemin. Vilka
anpassningar som genomforts varierar ocksd mellan bade kommuner och
verksamheter. Dessutom har arbetsformerna forandrats och justerats under
pandemins gang. Det finns kommuner som nistan helt stéllt om till att tréffa
klienter pa distans, medan andra gjort det enbart i undantagsfall. Manga
kommuner har utarbetat en mellanvig dar hemarbete och digitala kontakter
blandats med arbete pa kontoret och fysiska méten, ibland enligt ett schema
och ibland utifran olika medarbetares behov och forutsittningar. Det finns
ocksa skillnader mellan olika delar av individ- och familjeomsorgen. Inom
den sociala barn- och ungdomsvérden verkar generellt sett fler fysiska
moten genomforts medan verksamheter som ar riktade till vuxna i storre
utstrackning har stallt om till moéten via telefon eller digitala plattformar.

2.1.3 Boenden har inte kunnat stélla om pa samma sétt

I verksamheter som inkluderar boende och klientnéra arbete dr omstéllning
till hemarbete och distansmoten av naturliga skal inte aktuellt. I intervjuerna
beskrivs i stéllet att man har genomfort atgarder for att sdkerstalla avstand,
minska rorligheten mellan olika boenden och skapa mgjligheter att
isolera personer som ar misstankt eller bekraftat smittade. I vissa fall har
verksamheterna snabbt behovt hitta nya lagenheter eller boendeplatser for
att undvika att placera personer tillsammans. Boendestddjare har i storre
utstriackning haft kontakt med de boende pé telefon och undvikit besék nér
det inte bedomts vara nédvéndigt.
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2.1.4 Personlig skyddsutrustning behévs i vissa verksamheter

I verksamheter som arbetar nira klienterna uppstod snabbt ett behov av
att sdkra tillgng till skyddsutrustning och fa kunskap om den. Intervju-
personerna beskriver att det var svéart att veta i vilka verksamheter
skyddsutrustningen skulle anvindas, men ocksd att de hade svirt att
fa tag pd rétt utrustning och informera personalen om hur den skulle
anviandas. Det var inte sjélvklart vilken roll skyddsutrustning skulle ha i
verksamheternas anpassning till pandemin. Efter en inledande period av
forvirring och otydlighet har dock alla verksamheter skaffat sig tillgdng
till mindre lager. Ibland kravdes kreativa 16sningar for att personalen pa
egen hand skulle sdkra tillgdngen. Samtidigt beskrivs att utrustningen har
anvants i liten utstrackning. Andra metoder har nyttjats mer — att avboka
moten vid symtom, att ha kontakt pé telefon, digitalt eller utomhus, och att
anpassa lokaler och avstand vid fysiska méten. I verksamheter som omfattar
boenden och akuta utryckningar beskrivs det som avgorande att ha tillgang
till skyddsutrustning, men samtidigt har den inte nyttjats i ndgon storre
utstrickning i sddana verksamheter eftersom man oftast bedéomt att andra
metoder ar tillrackliga.

Intervjupersonerna uttrycker att individ- och familjeomsorgens
verksamheter inte har prioriterats eller synliggjorts i frigan om
skyddsutrustning, utan det verkar i hogre utstrackning ha forutsatts att dessa
verksamheter, till skillnad fran hilso- och sjukvérden och dldreomsorgen, ska
anvianda andra metoder for att undvika smittspridning. Personalen har som
regel heller inte en vardbakgrund, sa steget kan upplevas som storre till att
nyttja skyddsutrustning som huvudsaklig metod for att minska smittrisken i
klientarbetet.

2.2 MINDRE KONSEKVENSER AN BEFARAT TILL OCH MED OKTOBER

Risken for omfattande sjukfrédnvaro bland personalen var den storsta risken
for individ- och familjeomsorgen som identifierats under pandemin, enligt
intervjuerna. Den samlade bilden ar dock att franvaron, efter de anpassningar
som gjorts, blev mindre an vad som forst befarades. Sjukfrdnvaron har
visserligen varit hogre dn vanligt men kunde under véren, sommaren och
tidig host hanteras utan négon allvarlig paverkan pa verksamheterna. Det
betyder dock inte att ingen péverkan alls uppstod. Det har férekommit
prioriteringar och omflyttningar av personal mellan verksamheter, och vissa
verksamheter har tillfalligt drabbats hart av sjukfrénvaro. I verksamheter
dir arbete hemifran varit mgjligt beskrivs daremot att sjukfranvaron har
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varit mindre dn vanligt eller pd normal nivd. Boendeverksamheterna har
varit mer sarbara for sjukfranvaro bland personal, vilket skapat behov av
vikarielosningar, omflyttningar av personal och prioriteringar. Aven i dessa
verksamheter beskrivs situationen till och med oktober i regel som hanterbar
men bitvis anstrangd.

2.2.1 Prioriterade verksamheter har fungerat utan stérre storningar

Frén intervjuerna och lagesrapporterna drar vi slutsatsen att hogprioriterade
och akuta verksamheter inom individ- och familjeomsorgen har kunnat fortga
under pandemin utan allvarlig paverkan — exempelvis skyddsbedémningar,
boendeverksamheter, socialjour, akuta omhéndertaganden och placeringar
samt utbetalningar av ekonomiskt bistdnd. Det verkar inte heller ha
forekommit négra storre utbrott av smitta pad boenden, enligt uppgifter
i intervjuer. Detta beskrivs som en stor lattnad eftersom det funnits en
utbredd oro for smittspridning, sirskilt i sdrbara mélgrupper sdsom personer
i hemloshet eller personer med missbruk. Vi vet inte om situationen har
forandrats sedan smittspridningen borjade 6ka under hésten 2020.

2.2.2 Storre paverkan pa oppna och férebyggande insatser

Vad giller de delar av socialtjanstens verksamhet som inte ryms inom
det akuta stédet och skyddet ser vi en variation mellan kommunerna, nér
det giller bdde hur man arbetat och vad man har genomfort respektive
inte genomfort. Variationen giller till exempel utredningssamtal och
hembesok, uppfoljning av placerade barn, familjebehandling, rédgivning
och stédsamtal. Tillgdngen till stédgrupper, utbildningar och métesplatser
har i viss utstrackning minskat fér bade barn och vuxna. Detta beror ibland
péd att kommuner valt att stidlla in sddana insatser for att minska risken
for smittspridning och ibland pa att deltagarna avbokat. I vissa fall har
kommunerna kunnat erbjuda digitala varianter av stodet eller kunnat ersitta
stod i grupp med individuella samtal.

2.2.3 En del klienter har undvikit kontakter med socialtjcnsten

Inom flera delar av individ- och familjeomsorgen har det varit en utmaning
att klienter, pd grund av oro for smitta, inte velat triffa socialtjinstens
personal eller delta i planerade behandlingsinsatser. Flera intervjupersoner
uttrycker ocksd att personer som frén borjan hade en ldgre motivation till
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att ha kontakt med socialtjansten varit 4n mer benégna att avboka méten.
Vissa pekar pa att tillgdngen till digitala motesformer och telefonmdoten
har oOkat tillgdngligheten och forbattrat kontakten med vissa mélgrupper,
samtidigt som andra grupper upplevs ha “glidit undan” och blivit svéarare att
uppratthélla en stabil kontakt med under pandemin.

2.3 OMSTALLNINGEN HAR MEDFORT KVALITETSRISKER

Vara intervjuer ger 6verlag en bild av det inte forekommit nigon allvarlig
eller kritisk paverkan pé prioriterade verksamheter till foljd av pandemin.
Samtidigt finns en oro for kvaliteten i stodet och flera lyfter kvalitetsrisker
som kan kopplas till de nya forutsattningar som pandemin medfort. Detta ar
nagra exempel pa kvalitetsrisker som intervjupersonerna beskriver:

« Det finns en oro for att socialsekreterare inte far tillracklig information
om en individs eller familjs situation nér ett fysiskt besok ersitts med
ett telefonsamtal eller videométe och att behov av insatser ddrmed inte
identifieras i tid. Det géller sarskilt i m6ten med individer som har 1ag
motivation att upprétthélla kontakten med socialtjansten.

« Distansarbete och farre hembesok upplevs leda till saimre majligheter att
verifiera uppgifter som ldmnas i ansokningar om ekonomiskt bistand. Det
kan forsvara arbetet mot felaktiga utbetalningar och bidragsfusk.

« Personer som inte talar bra svenska eller som har andra kommunikations-
svérigheter beskrivs fa ett sidmre stod ndr samtalet sker pa distans
eftersom de ibland behover konkret och handgriplig hjilp.

« P& grund av sjukfranvaro har personalkontinuiteten pa boenden minskat,
till exempel pad hem f6r vird eller boende (HVB) for barn och unga. For
vissa ungdomar kan det medfora mindre trygghet och simre behandling,
sarskilt for ungdomar med vissa funktionsnedsattningar och sarskilt om
situationen blir l&ngvarig.

« Inom ekonomiskt bistdnd upplevs att arbetet med att stodja bistands-
mottagare till egenférsorjning har satts &t sidan under pandemin, dels pa
grund av prioriteringar och dels for att samverkan med andra aktorer inte
fungerat under pandemin och for att tillgédngen till tillfilliga arbeten och
andra mgjligheter till sysselsiattning har minskat.

+ Inom flera omraden beskrivs att det varit utmanande och i vissa
fall omgjligt att uppridtta samordnade individuella planer eller ha
samverkansméten, vilket far negativa konsekvenser for de individer och
familjer som behdver samordnat stod. Sarskilt inom missbruks- och
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beroendevarden upplevs att problemen med samordning har forstérkts.
Inom andra omréaden beskrivs ddremot samordningen och samverkan ha
fungerat battre dn vanligt.

e Det har blivit dnnu svarare att rekrytera nya familjehem och kontakt-
personer under pandemin, till exempel for att personer i riskgrupper
tvekat infor sociala kontakter och manniskor i allminhet inte har velat
skapa nya kontakter.

+ Det har forekommit att familjehemsplaceringar inte kunnat genomforas
och att omflyttningar behovts nar en familjehemsforalder tillhért en
riskgrupp. Det har ocksa forekommit att placerade barns mojligheter till
umginge med foraldrar har minskat.

Vidare beskriver flera att omstéllningen forstarkt ojimlikheter, till exempel
for individer och grupper som befinner sig i ett digitalt utanforskap och
personer som inte talar svenska. I vilken utstriackning detta skett beror
dock pa hur mycket utrymme kommunerna har lamnat for flexibla och
individanpassade 16sningar inom ramen f6r pandemihanteringen.

2.4 BADE FLER OCH FARRE INKOMNA ARENDEN SOM KONSEKVENS
AV PANDEMIN

Tidigt i pandemin uppstod bland ménga en oro for att sociala problem och
vald skulle oka till foljd av bland annat isolering, forsamrad ekonomi och
okande psykisk ohilsa och oro. Intervjupersonerna befarade att fler personer
och nya grupper skulle fara illa, vilket skulle leda till ett 6kat behov av stéd
och insatser fran individ- och familjeomsorgens verksamheter.

Det finns an s& ldnge mycket lite statistik som beskriver utvecklingen
specifikt for olika delar av individ- och familjeomsorgen, men
tillgdnglig information tyder pd att det finns variationer mellan bade
verksamhetsomraden och kommuner. Den statistik som finns visar pad sma
forandringar jamfort med tidigare ar, till exempel inom ekonomiskt bistdnd
och drenden som ror lagen om vard av missbrukare i vissa fall (1988:870),
LVM.

For de flesta delar av individ- och familjeomsorgen kan behovsutvecklingen
an sa lange endast beskrivas utifrn intervjuer och lagesrapporter. Nar vi
péborjade vart arbete tidigt under hosten 2020 var verksamheterna i stort
sett eniga om att det inte skett ndgon markant 6kning av antalet nya drenden
jamfort med tidigare ar. Det fanns kommuner som sig en paverkan, men
den beskrevs Gverlag som liten. Det gillde till exempel orosanmilningar om
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barn och unga, valdsirenden, ekonomiskt bistdnd och familjeradgivning.
I flera fall har drendena ¢kat under pandemin, men 6kningen beskrivs da av
intervjupersonerna som en del av en utveckling som pagéatt under en ldngre
tid. D& beskrevs ocksi att stodsokandet i flera fall hade minskat, sarskilt under
pandemins forsta manader. Den framsta oron avsag darfor ett 6kat morkertal,
exempelvis for valdsdrenden inklusive hedersvald och orosanmilningar om
barn och unga. Men det fanns ocksé en utbredd osidkerhet om hur utvecklingen
skulle tolkas och en stor variation mellan kommunerna.

Senare under hosten fanns négot fler signaler om okade behov, till
exempel fler missbruksirenden och orosanmilningar om barn och unga,
och en tydligare 6kning av vdldsdrenden bland bade barn och vuxna. Inom
ekonomiskt bistdnd ser flera kommuner att bistdndstagandet blivit mer
l&ngvarigt och kontinuerligt — personer som tidigare varvade ekonomiskt
bistdnd med tillfdlliga arbeten har nu som regel bistdnd varje ménad. Det
finns dock fortsatt en variation mellan kommunerna och en kvarvarande oro
for att morkertalen har 6kat och bensgenheten att soka stod har minskat.

Eftersom lidget fordndras snabbt ar det i skrivande stund inte moéjligt att
ge en samlad eller summerande bild av ar 2020 vad giller drendeutvecklingen
inom individ- och familjeomsorgen.

2.5 STORRE RISKER | SOCIALT UTSATTA OMRADEN

I intervjuerna framfors att det finns vissa styrkor i utsatta omréden ur ett
verksamhetsperspektiv. En sddan styrka dr att socialtjinsten ofta har en
relativt utbyggd och personaltit verksamhet i sidana omréden, vilket till
exempel minskar sdrbarheten for personalbortfall. En storre verksamhet
ger Okad flexibilitet och formaga att flytta resurser vid behov och darmed
ocksa en 6kad mojlighet att trygga prioriterade verksamheter med hjilp av
ordinarie resurser. Vissa intervjupersoner papekar ocksa att pandemin, ur ett
socialtjinstperspektiv, varit en liten utmaning jamfort med andra befintliga
och ldngvariga problem i dessa omraden.

Samtidigt dr det de redan mest utsatta som drabbas hardast av pandemins
foljder, vilket kan komma att oka utsattheten. Dessutom finns fler sociala
riskfaktorer i omradena, vilket kan forstarka effekten av ytterligare sociala
péfrestningar. Detta dr négra erfarenheter som framkommer om omraden
med socioekonomiska utmaningar under pandemin:

o Invénare i utsatta omraden har drabbats hirdare 4n andra av smitta och
dodsfall i covid-19. I vissa intervjuer beskrivs ocksa att personer i socialt
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utsatta omraden darfor varit mer oroliga for smitta och &ven mer benégna
att undvika fysiska moéten med socialtjansten under pandemin, trots att
det egentligen behovts.

e Den lokala arbetsmarknadsstrukturen har betydelse for hur invanarna
har péverkats ekonomiskt. Det ar till exempel mojligt att pandemins
paverkan blir mindre omedelbar i omrdden ddr méanga av de som &r
sysselsatta arbetar inom vard och omsorg, men storre i omraden dir
sysselsattningen till stor del finns inom servicenaringen.

« Det digitala utanférskapet ar storre i socioekonomiskt utsatta omréden.
Socialtjanstens omstillning till digitala méten med klienter har forsvérat
for individer med sdmre tillgéng till digitala verktyg och mindre vana av
att anvinda dem.

e Tréngboddhet och behov av tolk kan minska kvaliteten i samtal och
moten via digitala plattformar. Bidda dessa faktorer ar vanligare i
socioekonomiskt utsatta omraden.

e I omraden dir en stor del av befolkningen har rétter i andra linder
blev sommaren pd ménga sétt annorlunda, bland annat till foljd av ett
minskat resande och diarmed 6kad narvaro i omradet. D& behévde dven
socialtjinsten 6ka sin aktivitet for att skapa trygghet i offentliga miljoer
och sysselsattning for barn och ungdomar.

2.6 PANDEMIN HAR MEDFORT NYA MALKONFLIKTER OCH ANDRA
UTMANINGAR FOR CHEFER

En péataglig konsekvens av pandemin &r att den har medfort nya malkonflikter
som chefer och medarbetarna i verksamheterna har behovt ta stéllning till
och hantera. Cheferna har behovt gora svara avvagningar mellan att i sa
stor utstrackning som mdjligt minska risken for smittspridning i samhillet
och skydda personalen och att uppfylla uppdraget enligt lag, sdkerstélla
kvaliteten i verksamheten och erbjuda stod till alla som behover det. Vissa
uttrycker att de hade behovt mer stéd och vigledning fran myndigheterna
i hur de avvigningarna och prioriteringarna ska goras. Cheferna och
medarbetarna har ocksd pa kort tid behovt utveckla sitt att erbjuda
klienterna ett anpassat och flexibelt stod genom digitala méten under
pandemin, vilket i vissa fall varit svart att forena med kraven pa datasiakerhet
och dataskyddslagstiftningen. Aven i detta arbete har mer stdd och tydligare
riktlinjer for hur avviagningarna ska goras efterfragats. Slutligen har cheferna
bade behovt arbeta for att minska negativa sociala effekter for befolkningen
genom forebyggande stod samtidigt som det uppstatt behov att prioritera
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hérdare dn vanligt i verksamheterna och att sikra resurser till de som ar
hogst prioriterade.

Pandemin har ddrmed inneburit hég arbetsbelastning féor ménga chefer
och ledare inom individ- och familjeomsorgen. Férutom att hantera de
maélkonflikter som beskrevs ovan har det varit en utmaning att hantera
personalens oro och frigor som ligger utanfér den egna kompetensen,
till exempel smittskyddsfrdgor. Manga ser att hemarbetet kan innebira
arbetsmiljorisker, och pé& sikt svarigheter med att introducera nya
medarbetare med tillracklig handledning. Precis som i samhillet i 6vrigt finns
en tudelad bild dér de nya arbetsformerna medfort bade positiva och negativa
aspekter ur ett arbetsmiljoperspektiv, och de har fungerat olika bra for olika
medarbetare och verksamheter. Det betonas i flera intervjuer att mojlighet till
nira samarbete och stod fran kollegor ar en viktig faktor for hog kvalitet i de
svara bedomningar som ofta gors inom individ- och familjeomsorgen och att
distansarbete darfor inte ar lampligt for alla.

I manga intervjuer beskrivs ocksa att ledarskapet varit dnnu viktigare
in vanligt. Ett gott och tydligt ledarskap som dragit 4t samma hall i hela
kommunen framhalls som en framgangsfaktor i de fall dar man upplever att
omstillningen fungerat bra. Enskilda chefers instillning anses ocksé ha varit
central for vilken vag olika kommuner och verksamheter valt under pandemin
och darmed en viktig forklaring till den variation som uppstatt mellan olika
kommuner, stadsdelar och verksamheter.

2.7 ALLA ANPASSNINGAR UPPLEVS INTE SOM LANGSIKTIGT
HALLBARA

Ménga av vara intervjupersoner beskriver att det finns ett uppddamt behov
av fysiska moten och att det inte dr héallbart ur ett kvalitetsperspektiv att
fortsétta arbeta pé distans eller ha digitala méten med alla under en ldngre
tid. Samtidigt har restriktionerna forlangts och styrningen mot distans och
arbete hemifran forstiarkts under hosten. Det har hindrat den atergéng till
mer ordinarie arbetsformer som manga riknade med nir man anpassade
arbetsformerna till pandemin. Det dr darfor sannolikt att de kvalitetsrisker
som hittills noterats kan bli annu mer patagliga under det kommande aret.

Ur ett brukar- och medborgarperspektiv ar det centralt att socialtjansten
aven under en ldngvarig pandemi kan mota individerna pa deras villkor och
utifran deras behov. Individuella bedomningar méste kunna goras av hur ett
mote ska genomforas och vilka som ska triaffas — fysiskt, digitalt, utomhus
eller pa telefon. Alternativen maste kunna finnas beroende pa den enskildes
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situation och 6nskemdl. Om pandemin blir l&ngvarig behovs ddrmed mer
flexibilitet, kreativitet och individanpassning i verksamheterna. Det stéller
i sin tur krav pé en styrning och ledning som tilldter flexibla 16sningar och
lamnar stort utrymme till professionerna att, i samrad med individerna och
familjerna, hitta former som fungerar. Det behéver ocksa finnas tekniska,
rattsliga och organisatoriska forutsittningar for att erbjuda den flexibiliteten.

2.8 PANDEMIN KOMMER SANNOLIKT FA KONSEKVENSER FOR
STODBEHOVEN

Pandemin har paverkat de sociala och ekonomiska forutsattningarna for
en stor del av befolkningen. Mycket ar fortfarande okint, exempelvis hur
alkohol- och narkotikakonsumtionen och den psykiska ohilsan har paverkats.
For en del grupper ér det till och med mojligt att pandemin medfort positiva
hilsoeffekter, och for manga kanske pandemin inte alls varit avgorande
for livsvillkoren eller hilsan. Vi vet daremot att arbetslosheten har okat,
att ménga varit mer isolerade dn vanligt, att skolfrdnvaron varit hogre an
vanligt och att ménga haft tillgdng till mindre stdd i vardagen fran anhériga,
civilsamhillet och det offentliga. Forskning och tidigare erfarenheter tyder
darfor pa att behoven av stéd fran socialtjansten kommer 6ka till foljd av
pandemin. Det kan ocksa antas att pandemin inte kommer vara jamlik i fraga
om sociala konsekvenser, utan de redan utsatta kommer sannolikt drabbas
hérdast.

2.8.1 Ekonomisk utsatthet skapar och forstarker andra sociala problem

En av de mest avgorande faktorerna for utvecklingen ar arbetslosheten och
den ekonomiska utvecklingen. Ekonomisk stress och utsatthet skapar manga
olika foljdproblem, sarskilt i kombination med andra sociala problem. Barn
som vixer upp i ekonomiskt utsatta hushall har en 6kad risk att utveckla egna
problem som kréver insatser fran socialtjansten. Ekonomisk utsatthet och
stress kan ocksa forstidrka vald, forvarra en missbruksproblematik, leda till
en osdker bostadssituation eller hemloshet och forvarra psykisk ohilsa. Nar
detta drabbar forédldrar drabbar det ocksa oundvikligen barn.

2.8.2 Vdld i néra relationer och hedersfartryck har sannolikt férvérrats

Socialtjansten och civilsamhallet har stor kunskap om hur véld och utsatthet
péverkas av isolering, stress och kriser. Intervjupersonerna ar Gverens om
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att pandemin medfort okad utsatthet for barn och vuxna i vdldsamma
relationer och att fler dirmed kan behova stod for att limna sddana framéver.
I en del kommuner har man mérkt av ett 6kat antal valdsutsatta i behov av
stod hos bade kommuner och kvinnojourer, medan andra inte sett en sddan
okning eller sett en lika oroande minskning av drenden. Valdsarenden och
orosanmilningar om barn och ungdomar har 6kat under senare ar, vilken
medfor att en fortsatt 6kning ar hogst trolig. Om utvecklingen beror direkt pa
pandemin eller p& andra faktorer ar i sammanhanget mindre intressant. Det
géller ocksa de mitproblem som finns, for oavsett hur statistiken ser ut finns
det skil att lyssna pé den erfarenhets- och forskningsbaserade kunskap som
sdger att utsattheten for vald i ndra relationer sannolikt har férvarrats under
pandemin.

2.8.3 De redan utsatta blir mer utsatta

Pandemin kommer inte att medfora stora behov av socialtjdnstens stod och
insatser for personer som gick in i pandemin med ekonomiska tillgéngar,
goda relationer, inga sociala eller psykiska problem och ett stodjande
nitverk. I stillet forvintar vi oss att konsekvenserna blir storst i grupper
och omraden med befintliga sociala risker. For en del kommer ett riskbruk
att utvecklas till ett missbruk, en destruktiv och kontrollerande relation blir
en valdsam relation och en problematisk skolgang blir ett skolmisslyckande
med efterfoljande psykosociala problem. Dirtill kommer en del redan
anstrangda relationer ga i kras pa grund av okad stress och minskat stod
fran omgivningen, vilket i sin tur kan leda till konfliktfyllda uppbrott och
vardnadstvister. Situationen kommer ocksa att forviarras for manga som
tidigare gatt in och ut ur bistindstagande men periodvis klarat forsérjningen
med tillfdlliga arbeten; de kommer att behéva bistdnd under storre delar
aret, med minskad egenmakt och sdmre ekonomiska marginaler som foljd.
Mgjligheten att s smaningom kunna forsorja sig sjalv kommer ocksa att
minska.

2.8.4 En samordningsskuld har uppstatt

Hittills finns inga tecken pa att det under pandemin har byggts upp en
omfattande social skuld motsvarande den vardskuld som uppmirksammats
inom hélso- och sjukvarden. Med social skuld menar vi har bistindsbedémda
insatser som skjutits upp eller stillts in. Vara intervjuer och annat material
tyder pa att detta inte forekommit mer &n foregdende ar. Fram till och
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med juni 2020 syntes inte heller ndgon méirkbar paverkan péd antalet ej
verkstillda beslut som rapporterats till Inspektionen fér vird och omsorg
(IVO). Undantaget ar beslut om familjehem, dar nagot fler beslut inte kunde
verkstillas under forsta halvaret 2020 jimfort med tidigare &r. Okningen
ar dock marginell i jimfoérelse med insatser inom &ldreomsorgen och
funktionshindersomsorgen.

Det finns didremot flera tecken pé att samverkan och samordningen
over organisatoriska grianser i individdrenden har péverkats negativt av
pandemin, sirskilt for vuxna som har missbruk och beroende och som
behover ekonomiskt bistdnd pa grund av arbetsléshet. Det dr sedan tidigare
ként att bristande samordning och samverkan mellan olika aktérer ar en
stor killa till bristande kvalitet i stodet till personer som behover stod fran
flera olika aktorer. Om sédana problem dartill forviarras under en lang tid
kan det leda till att manniskor far &n mer illa och att fler hamnar mellan
stolarna. En trolig samordningsskuld behover darfor kunna hanteras under
det kommande &ret.

2.8.5 Mindre till mattliga konsekvenser &r mest troligt i nuléget

Vissa sociala problem har redan forstarkts eller uppstatt till foljd av
pandemin. Det dr ocksd hogst sannolikt att pandemin kommer fé
ytterligare negativa sociala konsekvenser. Men i nuliget tyder inget pa att
konsekvenserna blivit, eller kommer bli, s& omfattande att socialtjansten
inte kan mo6ta behoven. Prioriteringar har behovt goras och kommer dven
fortsatt vara nodviandiga, men vi bedomer att dessa gjorts utan allvarliga
konsekvenser for det sociala stodet och skyddet till enskilda. De allra flesta
kommuner kommer formodligen marka av mindre till méttliga konsekvenser
for individ- och familjeomsorgen pa ett ars sikt. Med mattliga konsekvenser
menar vi har en situation med tillfdlliga eller méattliga behovsokningar och/
eller resursbrister som kan medfoéra undantringning av drenden som kan
vinta utan att det innebir akut risk eller paverkan pa interna faktorer och
internt utvecklingsarbete. Det kan ocksa medfora mindre eller forsdmrat stod
till individer och familjer med mindre allvarliga eller akuta problem. Aven en
mattlig paverkansgrad kan alltsa leda till en lagre ambitionsniva och hérdare
prioriteringar i socialtjinstens verksamhet och leda till att mindre problem
utvecklas till mer allvarliga problem.

Vi bedomer det ockséd som troligt att konsekvenserna kommer att variera
mellan kommuner, och att det kan uppsta allvarligare konsekvenser i vissa
kommuner eller verksamheter under vissa perioder.
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Alla bedomningar bygger pa en jimforelse med normalléget, inte en ideal
situation. Redan under normala omstidndigheter forekommer brister och
risker i socialtjinstens st6d och skydd till enskilda. Bedomningen kan ocksé
forandras om pandemin tar en ovintad vindning, vilket visar behovet av
kontinuerliga och lokala analyser av ldget. Utifran en forsiktighetsprincip,
osakerheten i bedomningarna och de stora risker som finns for enskilda i
behov av stod fran individ- och familjeomsorgen menar vi att det bor finnas
beredskap for en ndgot hogre konsekvensnivd dn den som verkar mest
sannolik i nuldget. Det bor ocksa finnas en medvetenhet om att pandemins
sociala konsekvenser kan méarkas pa lingre sikt dn det ettariga perspektiv
som varit utgdngspunkten for vara analyser.

2.9 DIGITALISERINGEN AR HAR FOR ATT STANNA

Den digitala utveckling som i och med pandemin har tagit stora kliv varken
kan eller bor rullas tillbaka &dven om pandemin skulle klinga av under
2021. Omstéllningen har inneburit en del svarigheter, men det dr ocksa
uppenbart att den for ménga klienter har medfért en 6kad tillginglighet
och flexibilitet. De som under pandemin kunnat utveckla sina kontakter
med socialtjansten pé ett positivt sidtt bor kunna ha dessa mojligheter
aven fortsattningsvis, och kommer att forvianta sig det. Verksamheterna,
som nu delvis har arbetat med undantagslosningar, behover darfor pa kort
tid hitta langsiktigt héllbara sétt att dven fortsittningsvis nyttja digitala
kontaktvigar. De rattsliga och tekniska forutsattningarna behover utvecklas
och tydliggoras och arbetssitten behover systematiseras for att identifiera nar
digitala moten och tjanster ger ett merviarde och nir de minskar kvaliteten
i det sociala arbetet. Kunskapsstod och styrdokument behéver utvecklas
och uppdateras. Sammantaget kommer det att stilla hoga krav pa systemets
utvecklingsférméga under de kommande aren. Det arbetet kommer behova
ta fart redan under 2021. Regeringen, myndigheterna och andra nationella
aktorer har en viktig roll i det arbetet.

2.10 SOCIALTJANSTEN KAN STALLA OM SNABBT MEN DET
FOREBYGGANDE ARBETET AR SARBART

Socialtjansten ar en viktig del av den nationella krishanteringen. En av de
fragor vi stéllde i intervjuerna gillde forutsattningarna for att moéta ett okat
behov av st6d, och ménga av véra intervjupersoner svarade att individ- och
familjeomsorgen har en styrka i att kunna anpassa och stilla om till akut
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uppkomna situationer. Manga verksamheter har flyktingkrisen i firskt minne
och vet av erfarenhet att man snabbt kan stilla om till nya akuta behov. Det
finns ocksé en vana av att laga efter ldge och hitta kreativa I6sningar med
fokus pé enskilda individers behov.

De lagesrapporter som limnades under hosten visar att det finns
beredskap i form av en hdjd vaksamhet och ambitionsnivd i kommunerna.
De foljer utvecklingen och vissa har borjat forbereda sig for 6kande behov.
Ménga kommuner har ocksa genomfort dtgarder for att stdrka sin utétriktade
och forebyggande verksamhet.

Ett starkt fokus pa forebyggande insatser skulle kunna motverka och
minska de negativa sociala konsekvenserna av pandemin. Samtidigt finns
en risk att socialtjainstens fulla potential att forebygga sociala konsekvenser
inte kommer kunna realiseras. Intervjupersoner beskriver att den
ekonomiska verkligheten i kommunerna begransar mojligheterna och att den
overgripande styrningen har sikte pa besparingar snarare &n pa att kunna
mota ett 6kat behov. Manga utgar fran att ett eventuellt 6kat behov i forsta
hand kommer beh6va hanteras genom prioriteringar och minskat fokus pé
forebyggande arbete och de insatser som inte dr lagreglerade.

2.11 UPPFOLJNINGEN BEHOVER EFFEKTIVISERAS

Mycket ar fortfarande okdnt om hur pandemin har péverkat socialtjainstens
insatser for utsatta individer och familjer, vad som héant i samhallet och
hur socialtjanstens anpassade arbetssitt har fungerat ur individernas
och familjernas perspektiv. De Overgripande drag som fangats i var
undersokning kommer behdva kompletteras med fordjupad uppfoljning
framover. Flera andra myndigheter har ocksé haft naraliggande uppdrag vars
redovisningar kommer att komplettera vara observationer. Vi ser dock dven
att uppfoljningen behéver utvecklas pa bade kort och 1ang sikt.

Arbetet med detta uppdrag har tydliggjort de sedan lange kdnda bristerna
i tillgdngen till data om individ- och familjeomsorgens verksamheter.
Primérdatainsamling fran statliga myndigheter &r inte ett effektivt sétt
att folja en utveckling i nartid; det tar tid och belastar kommunerna,
och dessutom hinner informationen bli inaktuell innan den redovisas.
Flera myndigheter har haft néraliggande uppdrag som medfér behov av
liknande information frdn kommunerna, vilket har blivit en belastning
for chefer och andra tjanstepersoner. Om det hade funnits grundliggande
verksamhetsstatistik som uppdateras regelbundet hade kommunerna
sluppit mycket arbete med att limna information. Samtidigt hade vi kunnat
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dra sdkrare slutsatser och det hade funnits bittre forutséttningar for olika
nationella aktorer att f6lja och analysera utvecklingen pé ett fordjupat sétt.

2.12 REKOMMENDATIONER

Vart uppdrag har i férsta hand avsett konsekvenser for individ- och familje-
omsorgen fram till nu och ett &r framat. Vi har darfér begrénsat dven vara
rekommendationer till atgdrder om fragor som ar aktuella pa kort sikt.
Ménga av de utmaningar som férekommit under pandemin beror dock pa
strukturella problem som behdver hanteras inom ramen for ett langsiktigt
utvecklingsarbete pa bade nationell och kommunal niva.

Véra rekommendationer till kommunerna:

» Kommunerna behéver sdkerstdlla att anpassningarna till
pandemin dr langsiktigt hallbara och utgar fran individens
behov.

Pandemin har blivit mer langvarig 4n vad ménga forestillt sig. Det
fordndrar de riskviarderingar som ligger bakom olika prioriteringar och
strategier. Darfor ar det ocksé viktigt att kontinuerligt uppdatera de planer
som man tidigt i pandemin tog fram f6r hur verksamheten ska anpassas
till de nya forutsattningarna. Oavsett vilken huvudlinje kommunerna valt
vad giller arbetsformer under pandemin behover de som arbetar narmast
klienterna ha utrymme for att gora individuella bedomningar. Det kraver
tillit till professionen, flexibilitet och férutséttningar for att arbeta pa ett
sakert sitt oavsett om det sker fysiskt i ett métesrum, utomhus, pa telefon
eller digitalt. Mer dn nagonsin behover verksamheterna utgé frén och vara
foljsamma till olika individers forutsattningar. Om det finns tecken pa att
den valda strategin inte ir langsiktigt hallbar ur ett kvalitetsperspektiv
behover den revideras.

» Kommunerna bor planera for en 6kad utsatthet och arbeta
forebyggande.
Vi har inte kunnat gora detaljerade prognoser over vilka effekter som kan
véantas for individ- och familjeomsorgen till f6ljd av pandemin. Diremot
ar det sannolikt att en viss 6kning av behoven kommer att méarkas under
2021. Alla kommuner bor darfor vara beredda och planera for hur de
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ska kunna moéta och identifiera 6kade behov samtidigt som de sidkrar
prioriterade verksamheter. De bor ocksd noga folja utvecklingen inom
den egna kommunen for att i tid anpassa verksamheten till nya behov.
Kommunerna bor till exempel ha beredskap for att

« mota ett 6kat behov av utredningar och insatser

« stérka stodet till befintliga klienter som kan ha fétt forviarrade problem
under pandemin

« planera och samverka for att sikerstilla behovet av familjehem och
kontaktpersoner

+ iden mén det 4r majligt skala upp verksamheter som ger rad och stod,
till exempel familjeradgivning

Kommunerna bor ocksa

o utveckla nya sitt for befolkningen att komma i kontakt med
socialtjansten i syfte att finga upp valdsutsatthet och utsatthet bland
barn och unga nir de har fiarre kontakter utanfér hemmet

- fortsitta att uppdatera sina planer for att undvika utbrott av covid-19
i boendeverksamheter och hantera eventuella utbrott med s& liten
inverkan som mojligt pad de boendes situation, sarskilt nar det géller
barn och unga

Véra rekommendationer till regeringen:

P Regeringen bor ge lampliga myndigheter i uppdrag att
utveckla vdigledningen till verksamheterna om arbetssdtt och
prioriteringar under pandemin.

Individ- och familjeomsorgens verksamheter bor f& mer vigledning
frdn de nationella myndigheterna om hur de ska forhélla sig till
Folkhélsomyndighetens allminna rad och rekommendationer. De efter-
fragar ocksa mer stod fran den nationella nivén i att undanréja hinder och
hitta sdkra l6sningar for digitala méten med klienter.

Samtidigt finns redan i dag olika former av stod som tydliggor bade
smittskyddsaspekter och de legala ramarna for digitala klientkontakter,
och de giller for socialtjinstens arbete under pandemin (SKR 2020a,
Socialstyrelsen 2020a). Behovet av mer viagledning kan bero pa att
kommunerna inte kanner till all vigledning som finns, men troligare ar att
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den &r svar att tillampa eller inte ger tillrackligt konkreta svar. Vi uppfattar
att verksamheterna efterfragar ett mer konkret och verksamhetsnira
stod for de avvagningar mellan olika styrsignaler och prioriteringar som
verksamheterna behdver gora under pandemin. Staten har &ven under
normala forhallanden en normerande roll och den blir extra viktig under
en kris.

Vi anser darfor att staten bor gora mer for att vigleda kommunerna,
men inom ramen for det har uppdraget har vi inte haft moéjlighet att
analysera hur ett sddant stod bast kan utformas. Det ar till exempel inte
uppenbart hur regeringen och myndigheterna pd kort sikt ska kunna
16sa problemen med lagstiftning om sekretess, personuppgiftshantering
och sidker dataoverforing som hindrar digitala méten i vissa kommuner.
Om ett utokat stod ska ha effekt under pandemin behover det dessutom
tas fram skyndsamt. P4 kort sikt kan det vara mer dndamélsenligt om
det dven i fortsdttningen ar Sveriges Kommuner och Regioner (SKR)
som ger ett sddant stod. Men SKR kan behova hjélp fran de nationella
myndigheterna eller regeringen for att erbjuda det stodet, och d& bor de
berérda myndigheterna snabbt vara behjilpliga. Regeringen kan Gverviga
foljande mer konkreta atgarder pa kort sikt:

+ Ge de berorda myndigheterna i uppdrag att bistd SKR och
kommunerna med det efterfragade stodet om digitala verktyg och
arbetssitt i individ- och familjeomsorgen.

+ Ge Socialstyrelsen i uppdrag att pa ldngre sikt utveckla stodet till
socialtjinsten med fokus pé digital verksamhetsutveckling. En mojlig
vag ar att utveckla plattformen Digital verksamhetsutveckling i virden
s att den ocksa riktar sig specifikt till individ- och familjeomsorgens
verksamheter.

+ Ge Socialstyrelsen och Myndigheten for familjeriatt och
foraldraskapsstod (MFoF) i uppdrag att ta fram en vigledning for
digitala méten i individ- och familjeomsorgen. Vigledningen bor till
exempel innehalla rdd om arbetssitt och vilka moten som kan vara mer
eller mindre lampliga att genomféra pé distans. En sidan vigledning
kan vara viktig dven efter pandemin.

Socialstyrelsen och MFoF bor ocksd se Over behovet av att dndra
och fortydliga relevanta foreskrifter, allmdnna radd och handbdcker
utifran att allt fler kontakter framdver kan antas ske péd distans.
Darutéver bor Socialstyrelsen fortsdtta att utveckla och konkretisera

Under rddande omstdndigheter

41



42

Samlade slutsatser och rekommendationer

vagledningen till kommunerna om hur individ- och familjeomsorgens
verksamheter bor forhalla sig till Folkhalsomyndighetens allménna réd och
rekommendationer.

Regeringen bor sdkerstdlla att behoven inom individ- och
familjeomsorgens prioriterade verksamheter beaktas i
smittskyddsarbetet

Vissa verksamheter inom individ- och familjeomsorgen ar avgorande
for liv och héilsa. Erfarenheterna hittills visar att personalen och
verksamhetsbehoven inte har prioriterats i alla kommuner och regioner
nir det giller skyddsutrustning och testning. Eftersom behov kan finnas
inom enskilda delar av verksamheterna finns en risk att dessa inte nar
fram till de relevanta aktérerna med sina behov pd samma sitt som
hilso- och sjukvérden och dldreomsorgen. I den mén det blir aktuellt att
fortsatt prioritera tillgdngen pa skyddsutrustning, testning och vaccin
behover behoven i individ- och familjeomsorgens verksamheter vagas in.
Regeringen bor darfor vidta de atgarder som behdvs for att inblandade
aktorer ska beakta behovet inom de delar av individ- och familjeomsorgen
dir klientndra arbete inte kan undvikas eller dar upprepad sjukfréanvaro
hos personalen medfor allvarliga risker for kvaliteten i stodet till enskilda.

Regeringen bor sdkerstdlla en effektivare uppfolining av individ-
och familjeomsorgen pa bade kort och lang sikt.

Pandemin har medfort nya risker for tillgdngligheten till individ- och
familjeomsorgen och for kvaliteten i insatserna. Vidare ar det stor risk
for att den sociala utsattheten 6kar, och behoven av stéd fran individ- och
familjeomsorgen kommer att 6ka under det kommande &ret. Eftersom det
inte med sdkerhet gar att forutspd utvecklingen ar det viktigt att snabbt
fanga upp trender och tendenser i utvecklingen. I férsta hand ar det
kommunernas ansvar att sikra att uppdraget kan genomforas dven om
behoven okar eller forandras, men om signaler om en negativ utveckling
snabbt kan fangas upp kan regeringen ocksa snabbare vidta atgirder
for att stodja kommunerna. Tillsynen har hir en viktig roll, men det ar
ocksa viktigt att analysera hur omstéllningen och pandemin paverkat
socialtjinstens malgrupper, for att bidra till larandet infér kommande
stora samhéillshéndelser. For att effektivisera och stirka uppféljningen
och larandet bor regeringen gora foljande:
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Overvig noga vilken information pi nationell nivd som behévs om
laget i socialtjansten framover och sakerstdll att sddan information
samlas in si effektivt som mojligt. Ett sdtt kan vara att kraftigt
reducera och utveckla lansstyrelsernas lagesrapporter till att omfatta
vissa indikatorer som rapporteras regelbundet av ett urval kommuner.
Ge statistikansvariga myndigheter i uppdrag att se 6ver mojligheterna
att redovisa utvecklingen med tidtare intervall &n vanligt under
perioden 2021—-2022 och genomfora fordjupade analyser av pandemins
péverkan nar majlighet finns.

Stod kommunernas planering genom att utveckla verktyg och modeller
for sociala konsekvensanalyser, planering och prognoser inom individ-
och familjeomsorgen, som ett led i att stirka beredskapen infor
framtiden. Ett sddant arbete kan bedrivas av ldmplig myndighet i
samarbete med forskare och kommuner.

Arbeta langsiktigt med att forbattra forutsattningarna for databaserad
uppfoljning och analys av individ- och familjeomsorgens verksamheter
enligt befintliga forslag fran statliga utredningar och myndigheter.
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Konsekvenser
till och med oktober

I detta kapitel beskriver vi de konsekvenser som hade uppstétt fram till och
med september till oktober for verksamheterna inom individ- och familje-
omsorgens olika delar. Vi har fokuserat pé att beskriva hur verksamheterna
fordandrat sina arbetssédtt under pandemin, hur tillgdnglighet och kvalitet
bedoms ha péaverkats av dessa fordndringar och hur behoven av stéd och
insatser frin individ- och familjeomsorgen har paverkats. Vi identifierar
ocksa vad som hittills upplevts som utmaningar och framgangsfaktorer. Vi
redogor for konsekvenserna for vart och ett av de omraden inom individ- och
familjeomsorgen som pekas ut i uppdraget fran regeringen.

3.1 EKONOMISKT BISTAND

Socialtjanstens ekonomiska bistand &r vélfardssystemens yttersta skyddsnét
och har till uppgift att triada in tillfalligt vid f6rsorjningsproblem som inte kan
tillgodoses pa annat sétt. Det finns bade strukturella och individuella skal till
att en person behover ekonomiskt bistand. Det framsta forsorjningshindret ar
arbetsloshet, men dven sjukdom och sociala problem av olika slag ar vanliga
orsaker till behov av ekonomiskt bistind (Socialstyrelsen 2020b).

3.1.1 Flera risker for verksamheterna inom ekonomiskt bistand
identifierades tidigt i pandemin

I pandemins startskede ckade arbetslosheten i Sverige, och som f6ljd av det
forviantades behovet av ekonomiskt bistdnd att 6ka. Véra intervjupersoner
beskriver att flera risker identifierades under den forsta tiden av pandemin:

Under rddande omstdndigheter

47



48

Konsekvenser till och med oktober

« Sjukfrédnvaro och fordndrade arbetssétt kunde gora det svért att hélla
korta handlaggningstider och uppratthalla kvaliteten.

» Den okade arbetslosheten kunde leda till att fler individer blev beroende av
ekonomiskt bistand for sin forsorjning och att nya grupper skulle behdva
ekonomiskt bistadnd.

» Den forsimrade arbetsmarknaden kunde gora det svrare for personer
som redan &r bistandstagare att komma ut pa arbetsmarknaden, sé att de
diarmed riskerar att bli kvar i ett 1angvarigt bistdndstagande.

» Kostnaderna f6r kommunerna kunde 6ka i samband med ett 6kat behov av
ekonomiskt bistand.

3.1.2 Arbetssatt och rutiner har férandrats

Intervjuerna visar att kommunernas arbete inom ekonomiskt bistand hittills
paverkats i olika grad av pandemin. Samtliga intervjupersoner beskriver
att kommunen inledningsvis arbetade intensivt med att utveckla nya
arbetsformer och rutiner, gora riskanalyser och planera for atgarder for att
minimera smittspridningen bland personal och bistindsmottagare. Detta ar
nagra exempel pa atgérder:

« Vintrum och kontor anpassades med till exempel plexiglas, 6kade avstand
och tillgang till handsprit for att minska tringseln bland bistandstagare. I
andra fall anlitades vakter for att se till att ingen trangsel uppstod.

» Personal bokade in telefonméten och skickade fardigfrankerade kuvert for
att farre klienter skulle behova gora fysiska besok.

« Personal tog fram checklistor for covidsymtom infor hembesok hos
klienter, och anvinde munskydd vid besoken. I vissa kommuner har
hembesok inte genomforts alls, forutom i specifika fall.

« Personal fick méjlighet att arbeta hemifran i si stor utstrackning som
mojligt. I flera kommuner finns det arbetsuppgifter inom ekonomiskt
bistand som maste utféras pa plats och d& har man anvint till exempel
roterande scheman eller jourtjanster.

» Ivissa kommuner har verksamheter sdsom jobbtorg och gruppaktiviteter
stillts in.

Digitaliseringen har pdskyndats av pandemin men det évergripande
madlet med den har blivit mer avldgset

Redan fére pandemin anviandes digitala tjanster allt mer inom ekonomiskt
bistdnd, och det dr den verksamhet inom socialtjinsten déar e-tjanster
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anvinds mest. Ar 2019 uppgav 29 procent av kommunerna att de hade en
digital tjanst for att ansoka om ekonomiskt bistdnd (Socialstyrelsen 2020c¢).
Under pandemins inledande fas var kommunerna alltsa olika vil rustade for
kraven pé digitala 16sningar. I kommuner som redan digitaliserat delar av
sin verksamhet fanns det 16sningar som underlittade for bistandstagare och
handldggare att genomfora drenden pé distans, till exempel genom att kunna
ansoka om ekonomiskt bistdnd digitalt.

Enligt intervjupersonerna ar ett viktigt syfte med digitaliseringen att
frigora tid for handlaggarna att fokusera pa det sociala arbetet med klienterna.
Digitaliseringen har ocksa péskyndats och varit en framgéngsfaktor under
pandemin, men man beskriver att det Gvergripande syftet har uteblivit till
foljd av 6kad distans till klienterna och mindre samverkan med andra aktorer
iindividarenden.

I kommuner dar digitaliseringen inte kommit lika l&ngt har man behovt
hitta 16sningar som minskar antalet fysiska kontakter, sisom telefonmoten,
eller skynda pa digitaliseringsprocessen. Flera kommuner lyfter utmaningarna
med att Gvergé till ett mer digitaliserat arbetssitt, med bade rittsliga och
praktiska utmaningar.

3.1.3 Ingen dllvarlig paverkan pa kvalitet eller tillgénglighet hittills,
men nya utmaningar har tilkommit och befintliga har forstérkts

Vi saknar en fullstindig bild av hur fordndringarna har paverkat
tillgdngligheten och kvaliteten i verksamheterna. Av vara intervjuer och
annat underlag framgar dock foljande:

« Efter det forsta halviret har sjukfrdnvaron varierat mellan olika
kommuner. Mgjligheten att arbeta hemifran har gjort att personer med
lattare forkylningssymptom inte behéver sjukanmala sig.

« Det har inte uppstatt ndgon allvarlig paverkan pa formégan att betala ut
bistand, &ven om ndgra kommuner uppger att utredningarna har tagit
nagot langre tid &n vanligt.

« Det upplevs svirare att hélla hog kvalitet pa utredningar och méten med
klienter som sker Gver telefon eller digitalt. Det géller sirskilt komplexa
drenden dir det finns behov av mer djupgdende samtal eller konkret
vagledning.

e Det okade avstdndet mellan handlidggare och klient kan leda till sdmre
tillgdng till information for socialtjansten, vilket forsvarar arbetet mot
felaktiga utbetalningar och bidragsfusk.

Under rddande omstdndigheter
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« Kontakter med personer som saknar kinnedom om det svenska samhillet,
och kontakter med hjilp av tolk, uppges vara extra utmanande nér de ska
ske pa telefon eller via video.

Sdamre mojligheter till intern utveckling och samverkan mellan
aktorer

I flera intervjuer beskrivs samverkan med andra aktorer som en generell
utmaning som har forstirkts under pandemin. Aven sidan samverkan
har overgétt till att ske digitalt, med blandad framging. Samverkan med
Arbetsformedlingen framstar som mest problematisk och intervjupersonerna
beskriver att de utmaningar som fanns fére pandemin har forstirkts
under pandemin. De beskriver att de pédgdende fordndringarna inom
Arbetsformedlingen forsvirar kommunens uppdrag att stodja bistdnds-
mottagarna i att komma i sysselsattning och péaverkar individerna negativt.
Samtidigt tror intervjupersonerna att problemen inte orsakats av pandemin,
utan att den har forstiarkt befintliga problem. Det finns ocksé en oro for att
problemen kommer att 6ka om pandemin leder till att fler blir ldngtids-
arbetslosa och hamnar i ett 1dngvarigt bistdndstagande.

3.1.4 Mattlig 6kning av ekonomiskt bistand hittills

Arbetslosheten har fortsatt att 6ka under pandemin och blivit en av de
mest patagliga bieffekterna. Regeringen har infort en rad stodatgirder
for att bromsa arbetslosheten och behovet av bistind, till exempel
korttidspermitteringar, fler platser pa universitet och hégskolor och dndrade
regler for a-kassan. Dessa dtgiarder beskrivs av kommunerna som viktiga for
att pa kort sikt ddmpa behovet av ekonomiskt bisténd.

Ingen pataglig effekt i form av nya grupper av bistdndstagare, men
fler har vint sig till kommunerna med fragor om ansokningar
Underlaget visar ingen pataglig fordndring i sammanséttningen av
bistdndstagarna eller négot inflode av nya grupper. Diaremot beskriver flera
intervjupersoner att fler medborgare dn vanligt har kontaktat kommunerna
med fragor om mojligheterna att f4 ekonomiskt bisténd, sdrskilt under
pandemins forsta ménader. Dessa kontakter beskrivs i stor utstrickning
gilla just nya grupper. I de flesta fall har det dock inte varit aktuellt att soka
nir personerna fatt information om kraven for att fa ekonomiskt bistand, till
exempel att man behover ha avyttrat tillgangar sdsom bostadsritt, bil och
sparkapital samt att hela hushéllets inkomster bedoms i en bistdndsprévning.
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Bistandstagandet har 6kat, men det beror sannolikt inte enbart pa
pandemin

Under pandemins forsta sex ménader sigs ingen stor fordndring i antalet
bistandstagare pé riksniva. Olika regioner och kommuner har dock drabbats
olika hart av de ekonomiska konsekvenserna. Utover storstadsregionerna
har &ven kommuner som livnar sig pd grdnshandel med Norge drabbats
hérdare av arbetsloshet dn riket i genomsnitt, liksom turismkommuner. Olika
kommuner &ar ocksa olika sarbara for pandemins ekonomiska konsekvenser
beroende pé deras socioekonomiska forutséttningar.

Antalet bistaindsmottagare 6kade med cirka 7 600 individer sommaren
2020 jamfort med sommaren 2019. Det motsvarar en 6kning pd 3 procent
(Socialstyrelsen 2020b). Bistandsmottagarna hade dock okat redan innan
pandemin och Arbetsformedlingen prognostiserade en okad arbetsloshet
under 2019—2021. Det ar darfor svart att sdga hur stor del av 6kningen som
forklaras av coronapandemin (Socialstyrelsen 2020d). I Stockholm stad
inkom under perioden maj—september cirka hundra drenden i manaden som
kunde tillskrivas pandemin, vilket ar en liten del av den totala méngden.

Antalet bistaindshushall 6kade under pandemins sex forsta manader, och
didrmed ar det ocksa fler barn som lever i hushéll med ekonomiskt bisténd.
Samtidigt har inte andelen barn i bistindshushéll 6kat jamfért med 2019
(Socialstyrelsen 2020b). Under hosten minskade antalet bistandshushall
négot pa riksniva, men det dterstér att se hur trenden utvecklas framover.

Figur 2. Bistandshushall 2019-2020.
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Not: i kommuner med borffall fér vissa m&nader har det saknade vérdet ersatts med eft medelvérde fér kommunen och
det aktuella &ret. Det totala antalet bisténdshushdll i figuren kan alltsé skilja sig négot fréin riksvérdet i Socialstyrelsens
databas ver ekonomiskt bistand, dér kommuner med bortfall exkluderas.
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Unga vuxna &r en sdrbar grupp nir arbetslosheten okar, men andelen
som behover ekonomiskt bistdind Okade inte under sommaren 2020
(Socialstyrelsen 2020b).

Antalet bistdndsmottagare som hade arbetsloshet som huvudsakligt
forsorjningshinder nadde sommaren 2020 sin hogsta nivd sedan
2017, men har direfter minskat nigot igen. Okningen av arbetslosa
bistindsmottagare har pagatt sedan 2019 och det ar darfor svért att séga
vilken betydelse coronapandemin haft for utvecklingen. Mellan juni 2019
och 2020 Okade andelen som far bistdnd pa grund av arbetsloshet fran
44 till 48 procent (Socialstyrelsen 2020d). I statistiken 6ver ekonomiskt
bistdnd och forsorjningsstod syns ocksd en 6kning under 2020 i antalet
bistdndsmottagare som har arbetsloshet utan ersidttning som huvudsakligt
forsorjningshinder. Okningen giller dven antalet bistindsmottagare som har
vantande ersittning som huvudsakligt forsorjningshinder. Antalet personer
som vantar pa stod 6kade med cirka 400 individer mellan maj och september
2020.

Figur 3. Bistdndsmottagare med arbetsléshet som huvudsakligt férsériningshinder, med

véntande ersdttining 2019-2020.
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Kélla: Socialstyrelsen, statistikdatabasen.
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Figur 4. Bistandsmottagare med arbetsléshet som huvudsakligt férsériningshinder, utan

ersdttning 2019-2020.
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Kalla: Socialstyrelsen, statistikdatabasen.

Det var négot fler inrikes fédda som fick ekonomiskt bistdnd sommaren 2020
dn samma tidpunkt 2019, men konsfordelningen var ofordndrad.

Effekterna av pandemin har varierat i olika kommuner, nér det giller bade
smittspridningen och behovet av bistdnd. Vissa kommuner har en tydligare
negativ utveckling dn riksgenomsnittet. I de mindre kommunerna kan
okningen av bistandstagare rora fa individer, men det ar en procentuellt stor
6kning fér kommunen. Vi ser ingen utveckling som skiljer sig markant fran
riksgenomsnittet i kommuner som redan fore pandemin hade en hég andel
bistandstagare. I vissa kommuner med en hog andel bistandstagare 2019
okade antalet under pandemin, medan den var oférdndrad i andra. Vi har
ocksd analyserat hur bistandet utvecklats i de kommuner dér arbetslosheten
okade mest frdn och med mars 2020 jamfort med samma tidsperiod 2019. Vi
ser att utvecklingen varierar dven i dessa kommuner.

For tidigt att se de samlade effekterna pd ekonomiskt bistdnd

Flera intervjupersoner beskriver att behovet av ekonomiskt bistdnd ofta
slépar efter i en ekonomisk kris, med 1—2 &r, och papekar att det dnnu ir for
tidigt att se effekterna av pandemin. Samtidigt har flera kommuner genomfort
olika atgirder for att dimpa effekterna, till exempel att utoka antalet platser
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pa vuxenutbildningar eller antalet kommunala sommarjobb for unga, vilket
ocksd kan ha diimpat behoven. Aven de &tgirder som genomférts pa nationell
nivé beskrivs som viktiga forklaringar till att bistdndstagandet hittills inte
har okat kraftigt. Ddremot utsattes ménga hushall for ekonomisk péfrestning
under pandemins forsta halvar, utan att bli kvalificerade for att fd ekonomiskt
bistdnd. I flera intervjuer beskrivs att flera av dessa hushéll riskerar att
behova bistand i framtiden, och det gar dnnu inte att sdga hur ménga det ror
sig om.

3.2 SOCIAL BARN- OCH UNGDOMSVARD

Inom den sociala barn- och ungdomsvérden ryms en stor mingd insatser
och verksamheter. Nagra storre insatser dr behovsprovade Gppna sociala
insatser och frivillig vard i placering utanfoér hemmet enligt socialtjanstlagen
(2001:453), SoL, och tvingsvird med stod av lagen med sirskilda
bestimmelser om vard av unga (1990:52), LVU. Ar 2019 fick ungefir 31
100 barn och unga en heldygnsinsats, och majoriteten var 15 &r eller dldre.
Samma &r tog 34 600 barn del av en behovsprovad Oppenvérdsinsats,
varav de vanligaste var olika former av personligt stod och strukturerade
oppenvardsprogram (Socialstyrelsen 2020€). Socialtjansten bedriver ocksa
annat arbete som ar riktat till barn och unga, exempelvis 6ppna sociala
verksamheter som ges utan bistdndsprévning och uppsékande verksamheter
av olika slag.

3.2.1 Vilka kénda risker finns och vad var man orolig fr?

De sociala och ekonomiska konsekvenserna av pandemin, till exempel
okad arbetsloshet, skolfrdnvaro och isolering, utgor kianda risker for barns
sociala situation. I ldgesrapporter och andra bedomningar (SKR 2020b,
Lansstyrelsen Halland 2020a) lyftes foljande risker nir det giller barns
utsatthet och konsekvenser inom den sociala barn- och ungdomsvarden pa
kort sikt:

« Okad ekonomisk stress, oro och isolering som leder till konflikter och vald
inom familjer.

+ Okad isolering som medfor att troskeln for att orosanmila blir hégre och
att insynen runt utsatta barn blir simre.

« Okade svérigheter att rekrytera familjehem som leder till 5kat behov av den
dyrare varianten av konsulentstodda familjehem eller HVB-placeringar.
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« Utbrott av smitta pA HVB for ungdomar, som leder till behov av sédrskilda
boendel6sningar for ungdomar som konstaterats smittade.

« Lingre placeringar hos Statens institutionsstyrelse (SiS) eller p4 HVB
an planerat till foljd av smittproblematik och svérigheter att avsluta
placeringar.

« Minskad kapacitet hos socialtjansten till f6ljd av omfattande sjukfrénvaro
bland personalen.

3.2.2 Anpassningar av verksamheterna har behévts, men omfattningen
varierar mellan kommunerna

Intervjupersonerna beskriver att den forsta tiden av pandemin var intensiv
innan man hade landat i nya planer och rutiner fér den sociala barn-
och ungdomsvarden. Det fanns en utbredd oro fér omfattande franvaro
bland personalen, vilket ledde till ett behov av att konkretisera risk- och
konsekvensanalyser och planera for hur ett bortfall av personal skulle kunna
hanteras. Kommunerna gick igenom alla verksamheter for att bedéma hur
man skulle prioritera och flytta om personal vid behov. Intervjupersonerna
beréttar ocksa om tita avstimningar i alla chefsled under den forsta tiden, i
vissa fall dagligen, for att snabbt fanga upp risker i verksamheten. Den sociala
barn- och ungdomsvarden uppges ha prioriterats hogt bland individ- och
familjeomsorgens verksamheter och da sirskilt for barn o—12 &r samt alla
typer av vildsidrenden eller andra akuta skyddsbehov.

Flera kommuner uppger att man har varit siarskilt vaksamma pa barn
och unga under pandemin, och ménga har ocksa okat sitt uppsokande och
utédtriktade arbete och genomfort olika insatser, till exempel under sommar-
lovet, for att minska risken for utsatthet och isolering bland barn och unga.

Underlaget ger en bild av att arbetet inom den sociala barn- och
ungdomsvarden har kunnat bedrivas utan stérre paverkan, men arbetssétten
har dnda forandrats. I vara intervjuer naimns foéljande exempel:

« Okat arbete hemifrén, i olika former: En variant ar att stérre delen av
personalen arbetar hemifrén, en annan att man arbetar véxelvis hemifrén
och pa plats, och en tredje att man i férsta hand arbetar pa plats men med
arbete hemifrén fé6r dem som behovt det eller haft milda symtom.

« Fler digitala méten i det interna arbetet och i samverkan med andra
aktorer.

« Fler digitala méten och telefonkontakter med familjer och barn inom
ramen for bade utredning, vard och behandling.
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« Firre genomforda hembesok &n vanligt
« Atgirder for minskad smittspridning i lokalerna, till exempel plexiglas,
handsprit och mojlighet att nyttja visir vid personliga méten.

Personalfrdnvaron anges Overlag ha varit hogre dn vanligt och det finns
flera exempel pa tillfalliga omflyttningar och forstarkningar for att kunna
uppratthélla verksamheten. Franvaron har dock generellt inte stort
verksamheterna sd mycket som man hade befarat, och tillfalliga toppar har
kunnat hanteras utan allvarlig padverkan pa verksamheten. Franvaro bland
personal ger en mer direkt effekt pdA HVB och stddboenden, och uppges ocksa
ha varit en stoérre utmaning dar.

Viktigt med tillgang till skyddsutrustning i vissa verksamheter

Enligt intervjupersonerna var det i inledningen av pandemin svart att fa
tag pa skyddsutrustning till de verksamheter inom den sociala barn- och
ungdomsvarden dir klientnéra arbete inte gar att undvika. De berdttar om
att det saknades lager och att socialtjinstens verksamheter inte prioriterades
i den inledande forvirringen kring skyddsutrustning. Samtidigt anger alla
intervjupersoner att svarigheterna med skyddsutrustning inte drabbat barns
sidkerhet eller kommunens féorméaga att skydda barn i utsatta situationer.
Diaremot kan det ha férekommit att personal utsatt sig sjalva for risk att
smittas eftersom barnets skyddsbehov prioriterats hogre.

Skyddsutrustning har inte behovt anvdndas i ndgon omfattande
utstriackning inom den sociala barn- och ungdomsvarden, men det framgar
att den behover finnas tillgianglig vid behov. Intervjupersonerna beskriver
ocksd att fragan om skyddsutrustning behover avgoras i specifika fall — att
akut omhinderta ett litet barn i visir och/eller munskydd kan till exempel
innebira ett 6kat trauma i en redan mycket traumatisk situation. I vissa fall
har chefer haft svart att bedéma hur och nér skyddsutrustning ska anvindas.
I en del verksamheter har det funnits moéjlighet att fa stod fran personer med
halso- och sjukvardskompetens, och det uppges ha varit en framgangsfaktor
och skapat trygghet hos personalen.

3.2.3 Fordndringarna har medfort vissa risker, men den sammantagna
kvalitetspaverkan gar inte att bedéma

Véra intervjuer, lidnsstyrelsernas ligesrapporter och andra kunskapskillor
tyder pa att det inte skett ndgon allvarlig péverkan pa kvaliteten eller
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tillgdngligheten inom den sociala barn- och ungdomsvarden. Flera typer av

paverkan har dock uppstatt, bland annat dessa:

Digitala kontakter har medfort vissa kvalitetsrisker, dels for att det inte
fungerar for alla, dels for att socialsekreterarna upplever att de riskerar att
missa viktig information nar de inte traffar barnet i sin hemmiljo.

Vissa familjehemsplaceringar har paverkats for att familjehemsforildrar
tillhor riskgrupper. I en del fall har man behovt gora omplaceringar, och
planerade placeringar har behévt skjutas upp.

Umgingesbesok har i vissa fall stillts in for att familjehemsforildrar
tillhor en riskgrupp.

Behandlingsprocesser har avbrutits eller forlangts.

I vissa kommuner har det blivit 4nnu svarare att rekrytera familjehem
eftersom manniskor i allméanhet forséker minska sina sociala kontakter.
Risk for smitta kan ha anvints som férevandning for en del familjer och
ungdomar att inte ta del av det stod som behdvs. I de flesta fall har man
kunnat motverka det genom att anvinda skyddsutrustning eller halla
moten utomhus eller pa annat sétt, men moéten har ocksé stallts in.

I flera intervjuer ndmns ocksa att besoksrestriktioner pa SiS har paverkat

kommunernas uppfoljning av ungdomar som ar placerade dar. Detta uppges

framfor allt ha fatt betydelse for planerade utslussningar och i vissa fall

medfort att placeringarna blivit langre. En del digitala samtal har varit svara

att genomféra med barn som ar placerade pa SiS, pd grund av brandvéggar,

vilket innebar att dessa barn och ungdomar under en period hade mindre

kontakt med socialsekreterare. I intervjuerna framkommer ocksé att barn

och ungdomar pd HVB har paverkats pa olika satt:

Ungdomar som varit bekriftat eller misstankt smittade har uppmanats att
isolera sig fran Gvriga p& boendet genom att stanna pa sina rum.

Okad sjukfrénvaro har lett till minskad personalkontinuitet pA HVB.
Detta behdver inte fa nigra direkta negativa effekter pa kort sikt, men
for ménga placerade barn ar just trygghet, kontinuitet och rutiner en
forutsittning for att placeringen ska fa de onskade resultaten. Riskerna
okar ocksd om vikarier inte har réatt kompetens i relation till ungdomarnas
specifika behov.
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IVO:s tillsyn har inte pdvisat ndgra allvarliga kvalitetsbrister

I juni 2020 granskade IVO 39 kommuner och stadsdelar i Stockholm och pa
Gotland utan att notera négra allvarliga brister i arbetet inom den sociala
barn- och ungdomsvérden. Tillsynen visade att det funnits utmaningar med
bland annat bemanning och ovana med att anvidnda digitala arbetsverktyg,
men ocksd en hog forméga att stilla om och anpassa sig till situationen.
(IVO 2020a) Genom att utveckla arbetssitt och metoder har de flesta kunnat
halla kontakt med barn och férildrar. De risker som IVO noterade i tillsynen
handlar bland annat om att forhandsbedomningar forsenas eller missas och
att beslutade insatser inte kan genomfdras. Det har framfor allt varit svart
med insatser inom Oppenvirden, medan langsiktiga heldygnsplaceringar
i betydligt hogre utstriackning har genomforts enligt plan. Véara intervjuer
bekriftar i stort sett IVO:s slutsatser, med tilldgget att de risker som finns far
allvarligare konsekvenser ju lingre pandemin péagar.

Utredningstider och samverkan har paverkats i vissa kommuner

Utifran sin tillsyn sommaren 2020 konstaterade IVO att utredningstiderna
i kommunerna utvecklades olika under pandemins forsta ménader
(IVO 2020a). Drygt hilften av de granskade kommunerna uppgav att
utredningstiderna inte paverkats, eftersom man lyckats hélla en stabil
bemanning och anpassa verksamheten efter omstindigheterna. Ungefir en
fjirdedel av kommunerna uppgav att utredningstiderna blivit langre. Orsaker
som angavs var en hog sjukfranvaro, brister i it-anpassningar och samre
samverkan med andra aktorer. Exempelvis uppgav man att SIP-méten inte
hade kunnat genomforas och att det var svart for andra aktorer, exempelvis
skola och barn- och ungdomspsykiatri, att bidra med sin del i utredningarna.

Var femte tillfrigad kommun uppgav i stillet att utredningstiderna
blivit kortare under pandemin. Skélen var en bra bemanning, for manga
hade arbetat hemifrdn och kunnat dokumentera och koncentrera sig pé
utredningsarbetet. M6ten hade hallits korta och effektiva, och utbildningar
hade stéllts in. Darmed hade personalen kunnat ligga mer tid pa
utredningarna (IVO 2020a).

3.2.4 Fa tecken pa trendbrott i stédbehovet hittills, men fortsatt oro for
barns situation och konsekvenser pa sikt

Ar 2018 tog landets socialtjinster emot omkring 331 000 orosanmilningar
som berorde 180 000 barn. Det motsvarar drygt 8 procent av barnen
i landet. Fler pojkar an flickor (55 respektive 45 procent) berordes av
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anmailningarna. Ungefér var femte anmélan handlade 2018 om véld i néra
relationer. Det ar vanligast att orosanmilningar kommer frén polis, skola
eller forskola samt hilso- och sjukvarden. (Socialstyrelsen 2019c¢) Antalet
orosanmaélningar har 6kat under de senaste éren, vilket behover beaktas nar
man studerar utvecklingen under pandemins forsta halvar. En viss 6kning av
orosanmilningarna kan darfor ses som en del av den pdgdende trenden.

I borjan av pandemin fick ménga kommuner in firre orosanméilningar
(IVO 2020a), vilket antogs bero pa att hogre franvaro minskat skolans insyn
i barnens situation. Man lyfte ocksa att den hoga belastningen i varden gett
vardpersonalen minskat utrymme for att gora orosanmalningar (IVO 2020a).

Hosten 2020 gjorde Socialstyrelsen en fordjupad analys av hur oros-
anmailningarna har utvecklats under férsta halvaret 2020 jamfért med
motsvarande period 2019 (Socialstyrelsen 2020i). Resultaten visar att
orosanmilningarna 6kade med 5 procent under forsta halviret 2020 jamfort
med 2019. Det finns dock stora variationer mellan kommunerna, vilket gor
att en entydig bild saknas. I de flesta fall menar socialtjansten att 6kningen
beror pd andra orsaker d&n pandemin, men vissa anmilningar har kunnat
kopplas till pandemin. Skolan har i hogre utstrackning orosanmalt gillande
skolfranvaro ett diarutover kan ett mindre antal anmélningar kopplas
specifikt till pandemin, dessa har di i huvudsak géllt barn i redan utsatta
familjer och barn i socioekonomiskt utsatta omraden. Enligt Socialstyrelsens
analys finns inga tecken pa att anmilningsbenédgenheten fran skolan, hilso-
och sjukvarden eller andra aktorer har paverkats i nagon stor utstriackning,
de tre storsta anmilarna (polis, skola, hilso- och sjukvard samt tandvard)
stod for 60 procent av anmailningarna ar 2020, vilket var samma som ar 2019
(Socialstyrelsen 2020i).

3.3 VALD | NARA RELATIONER

Socialtjansten har ett sarskilt ansvar for att erbjuda skydd och stod till den
som &r utsatt for vald i en nira relation. Socialtjinsten dr ocksé ansvarig for
att barn far den hjilp och det stéd som de behover nér de lever med en vuxen
som &r utsatt fér vald. Det varierar mellan kommunerna vilka insatser som
erbjuds och hur arbetet dr organiserat. Individens sérskilda behov ska avgora
insatserna, men négra vanliga former av stod ar radgivning, stodsamtal och
ekonomiskt bistdnd. Bistdndet kan behova tdcka mat och andra nédviandiga
varor i ett akut skede, men dven exempelvis kostnader for tandvard och
hélso- och sjukvard. Socialtjansten kan ocksa férmedla kontakt med lokala
kvinnojourer och bistd med tillfilligt skyddat boende. Vissa kommuner har
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egna skyddade boenden, men drygt hélften drivs ideellt av kvinnojourer.
Socialstyrelsen uppskattar att det under perioden 31 juli 2018-1 augusti
2019 var cirka 6 500 vuxna och 6 200 barn som bodde en eller flera nétter pa
landets skyddade boenden (Socialstyrelsen 2020f).

3.3.1 Risken for 6kat och férvarrat vald identifierades tidigt

Tidigt i pandemin uppmérksammade ménga aktorer att det fanns en 6kad
risk for vald i néra relationer (Lénsstyrelsen Halland 2020a; NCK 2020a
m.fl.). Pandemins foljdverkningar kan medfora en storre utsatthet genom
att antalet kontakter med sambhillsinstitutioner minskar samtidigt som
man i hogre utstrackning dn vanligt vistas i hemmet och har farre sociala
kontakter utanfor familjen (Lénsstyrelsen Halland 2020a). Utifran tidigare
erfarenheter identifierades foljande sarskilda risker:

« Forvirrad utsatthet och eskalering av vildet for personer som redan levde
ivéldsamma relationer.

» Fler valdsutsatta nir relationer som riskerar att bli vildsamma utsétts for
okad stress och isolering.

+ Minskat stédsokande och O6kande morkertal kring valdet till foljd av
att man har fiarre kontakter utanfor hemmet och tillbringar mer tid
tillsammans med forévaren.

« Minskad formaga hos kommuner och ideella aktorer att erbjuda
adekvat stod, till foljd av sjukfrédnvaro hos personal och restriktioner i
verksamheterna for att minska risken for smittspridning.

De identifierade riskerna bygger pa kunskap om att isolering kan ha
en katalyserande effekt pa véldet i relationer dir det redan finns andra
riskfaktorer, sdsom riskbruk och missbruk (Forte 2016). Aven ekonomisk
stress, arbetsloshet och permitteringar samt ¢kad skuldbérda ar faktorer
som kan Oka psykisk ohilsa och valdsutévande (CES 2020a; Liansstyrelsen
Halland 2020a). Nir fler arbetar hemifran och vistas mer i hemmet antog
man ocksa att vildsutsatta individer forlorar den fristad som arbetsplatsen
och skolan utgjort. Gymnasieelevers utsatthet for hedersrelaterat vald och
fortryck var en sarskild oro. Man befarade dven att dldre och personer med
funktionsnedsittning skulle bli sdrskilt utsatta eftersom de lever mer isolerat
dn andra grupper i samhallet och insynen i vard och omsorg har minskat till
foljd av besoksrestriktioner (Lansstyrelsen Halland 2020a).
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3.3.2 Hojd beredskap for vald men ocksé anpassningar i
verksamheterna

I mdnga kommuner har pandemin lett till ett intensifierat arbete med att ni ut
med information till vldsutsatta for att fler skulle soka hjélp. Socialtjansten
har ocksa behovt stélla om sin verksamhet till farre fysiska moten och fler
digitala kontakter.

Forstdrkta insatser for att na ut till valdsutsatta i manga kommuner

Till f6ljd av den utbredda oron genomférde kommunerna tidigt i pandemin
flera atgdrder for att stdrka verksamheterna och 6ka socialtjinstens
kontaktytor med valdsutsatta personer. Detta bedoms ha fungerat bra trots
en svirare bemanningssituation dn vanligt (Lansstyrelsen Halland 2020a).
Atgirderna handlade till exempel om

« forstarkta stodlinjer

« uppsokande arbete och information pa olika vis och pa olika sprak om vart
man kan vinda sig for stod

« riktade insatser till familjer i socioekonomisk utsatthet

« omfordelning av personal for att garantera den myndighetsutdvande
socialtjanstverksamheten

» fler egna jourboenden att ha vid behov, i vissa kommuner

 planering av interna utbildningar i hur vald i néra relation kan upptéckas,
ivissa kommuner

« fortsatt samverkan med lansstyrelser.

Jamstéalldhetsmyndigheten har under pandemin haft i uppdrag att identifiera
och utveckla effektiva arbetssitt for hur kommuner ska kunna sprida
information om v&ald i ndra relationer och om hedersrelaterat vald och
fortryck, samt information om hur man kan f& kontakt med valdsutsatta
(Arbetsmarknadsdepartementet 2020). Kommunernas insatser speglar
viktiga aspekter som framkom, sdsom utveckling av information och
arbetssitt samt stiarkt samverkan och forebyggande stod. Myndighetens stod
har beskrivits som vardefullt i de kommuner vi haft kontakt med. Stédet har
inneburit att kommunerna snabbare &dn annars har kunnat genomféra till
exempel informationskampanjer och utatriktat arbete, vilket beskrivs som
viktiga faktorer i en hojd beredskap for vald.
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Verksamheterna har behovt anpassa arbetssdtten pa olika sdtt

Aven socialtjinstens arbete inom v&ld i nira relationer har behévt anpassas
for att minska risken for smittspridning. Detta dr nigra exempel pa sddana
anpassningar som namns i intervjuer:

« Fler moten med klienter har skett digitalt eller utomhus.
 Tillgangen till st6d i grupp har begrénsats men ersatts av individuellt stod.
« Skyddade boenden har féréandrat sina rutiner.

Det finns exempel pad kommuner som inte begrénsat de fysiska métena utan
aktivt valt att bedriva verksamheten under s normala former som mgjligt.
Man har dé i stillet anpassat till exempel lokaler med plexiglas och handsprit
samt valt storre utrymmen for moéten. D4 har de kunnat triffa klienter
som vanligt, och dven pa vissa hall haft gruppaktiviteter igdng som innan.
I andra kommuner har det i stillet beslutats om en mer restriktiv héllning
kring kontakter med Kklienter for alla kommunens verksamheter. Enligt
intervjuerna varierar det dven mellan geografiskt ndraliggande kommuner
hur anpassningarna gjorts. En kommun kan ha stillt in alla grupptraffar
medan grannkommunen fortsatt att erbjuda dem under pandemin.

Vissa sdrskilda utmaningar pa skyddade boenden och kvinnojourer

En utmaning har varit att hantera behovet av skyddat boende for personer i
riskgrupp. Det har medfort behov av fler boendeplatser for att kunna siakra
avstdnd och mdjlighet till isolering. I den forsta ldgesrapporteringen fran
lansstyrelserna ndmndes ocksd svarigheter med volontdrer som tillhor
riskgrupper (Lansstyrelsen Halland 2020a). I vira intervjuer uppges att detta
inte har varit ett problem for de stérre kvinnojourerna men att det kan ha
paverkat mindre jourer mer.

3.3.3 Ingen paverkan pé formagan att erbjuda akut stéd och skydd

Det finns dnnu inga tecken pé att socialtjanstens akuta stod och skydd till
valdsutsatta har forsdamrats till f6ljd av pandemin, men det finns ingen
heltackande statistik som kan belysa utvecklingen detaljerat. Sammantaget
innebdr dock pandemins foljdverkningar en okad risk for att vald inte
uppticks och att utsatta inte soker hjilp. Trots en tuff bemanningssituation,
upplevde kommunerna under bdrjan av pandemin att de i huvudsak kunde
arbeta som vanligt (Lansstyrelsen Halland 2020a). Detta ar dven bilden som
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intervjuerna gav hosten 2020: Formagan att erbjuda valdsutsatta individer
akut stod och skydd har inte varit hotad av pandemin, men man ser flera
risker for kvaliteten i stddet om situationen blir langvarig.

3.3.4 Pandemin kan ha forstérkt och synliggjort de kommunala
variationerna i arbetet med stéd och skydd till valdsutsatta

I flera intervjuer péapekas att kommunerna har mycket varierande
forutsattningar for arbetet inom omradet vald i nira relationer. Sarskilt i sma
kommuner finns en sarbarhet eftersom organisationen kan besta av enstaka
personer. Enligt intervjupersonerna har man dock inom kommunerna
generellt inte sett ndgon allvarlig paverkan pd verksamheten under pandemin,
dven om det i enstaka fall behovts omprioriteringar och omflyttningar av viss
personal for att sdkra prioriterade verksamheter. Kommuner som redan fore
pandemin haft en utvecklad verksamhet med fokus pa vald i nara relationer
anser sig haft battre forutsittningar for att uppméarksamma dessa fragor mer
och motverka att morkertalen okar.

3.3.5 Risker pa sikt om avstandet mellan socialtjGnsten och de
valdsutsatta blir langvarigt

I véra intervjuer uttrycks en oro for att kvaliteten i det motiverande och
stodjande arbetet kan férsdmras om de fysiska métena inte kan genomforas
under en lang period. Denna risk beskrivs som sarskilt framtridande for
personer som utsatts for eller missténks vara utsatta for vald. Digitala méten
med personer som utsatts for vald kan innebéra vissa risker eftersom det
minskar socialtjanstens mojligheter att sakerstilla att samtalet sker i enrum
och inte avlyssnas av en kontrollerande partner. Avstandet anses ocksa utgora
en risk for det langsiktiga relationsbyggandet arbete som ofta behovs for att
en valdsutsatt person ska klara av att lamna en valdsam relation.

Denna syn tycks till viss del delas av de valdsutsatta — i en enkit-
undersokning med 165 personer som utsatts for vald framkommer bland
annat att det finns en oro kring instdllda moten och farre fysiska traffar med
socialtjansten och andra aktorer som erbjuder stod och hjilp till valdsutsatta
(Storasyster 2020 m.fl.). Enligt Nationellt centrum fér kvinnofrid (NCK) har
den minskade kontakten med socialtjansten och andra verksamheter ocksa
varit ett Amne som tagits upp i samtal till den nationella stodtelefonen (NCK
2020b).
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Samtidigt framhaélls i intervjuer att de okade digitala kontaktvigarna ocksa
har gett vissa grupper battre mojligheter att séka hjalp, man har exempelvis
sett att fler dldre kvinnor kontaktar tjejjourer for att de erbjuder majlighet till
chatt. Vidare betonas att digitala kontakter i vissa fall forbdttrar samtalen och
okar tryggheten och tillgiangligheten for valdsutsatta. Det ar alltsa for tidigt
att avgora hur kvaliteten i stodet har paverkats sammantaget.

3.3.6 Starkt kunskap och samverkan under pandemin

Flera intervjupersoner ser under pandemin en positiv utveckling i vissa
aspekter av arbetet med fokus pa vald i nira relationer. De upplever ett 6kat
nationellt fokus pé frigan och att kommunerna fétt en béattre krisberedskap
och information pé sina hemsidor. En annan positiv aspekt som lyfts ar en
okad samverkan mellan kommuner, lansstyrelser, kvinnojourer, apotek och
frivilligorganisationer. Under 2020 var det ocksa fler d4n vanligt som gick
NCK:s nationella digitala utbildning om vald i néra relationer. Det tyder pa
att manga har passat pa att ge personalen fortbildning, vilket ar en viktig del i
beredskapen inom omradet vald i nira relationer (NCK 2020b).

3.3.7 Varierande bild av antalet valdsarenden, men sannolikt ett storre
morkertal

Underlagen visar sammantaget att det ar for tidigt att se nagra tydliga
trendbrott i inkomna valdsdrenden till socialtjainsten under pandemin.
Antalet har ¢kat i en del kommuner och minskat i andra, och ménga har
inte sett nigra patagliga skillnader jamfort med tidigare ar. Hosten 2020
rapporterade 12 av 21 ldnsstyrelser att kommunerna haft en normal niva av
ansokningar och anmélningar till socialtjinsten nir det géller vald i néra
relationer. Enligt 4 ldnsstyrelser hade nagra kommuner uppgivit en 6kning
av valdsutsatthet och hedersrelaterat vald. Det finns ocksa vissa rapporter om
okat tryck pa ldnens kvinnojourer under pandemin (Lansstyrelsen Halland
2020b). Inte heller brottsstatistiken eller statistiken Over samtal till den
nationella kvinnofridslinjen tyder pa nagra tydliga trendbrott.

Forandringar under pandemin behéver sesiljuset av att polisanmélningar,
orosanmilningar och ansokningar om stéd for vald i néara relation har 6kat
under ling tid (Lansstyrelsen Ostergotland 2020a; NCK 2020a; NCK 2020c;
Unizon 2020 m.fl.). En minskning av antalet drenden skulle darfor kunna
vara ett tydligare trendbrott d&n en Okning, och ocksa tecken pd Gkande
morkertal.
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Utvecklingen under pandemin &r alltsa inte fullt ut métbar, men de flesta
intervjupersoner menar att valdet har 6kat under pandemin. Uteblivna
okningar eller trendbrott i antalet ansokningar och anmalningar anses bero
pa att morkertalen 6kat och stodsokandet minskat. Det betonas vidare att det
okade valdet oftast inte handlar om att fler personer blivit vildsutsatta eller
valdsutovare under pandemin, utan snarare att isolering och brist pa yttre
socialt stod gjort valdet mer patagligt eller omfattande for den som redan
utsitts. Vissa kommuner har ocksd markt att de drenden som kommit in
under pandemin avsett grovre former av vald eller 6kad komplexitet.

Detta blandade intryck kommer &ven fran andra offentliga och ideella
aktorer som arbetar med stod 4t vldsutsatta:

« Riksorganisationen for kvinnojourer och tjejjourer i Sverige (Roks) samlar
58 kvinnojourer och 36 tjejjourer, och rapporterar om en stor variation
under forsta pandemitiden dar vissa jourer hade ett 6kat tryck och andra
ett minskat. Sammanlagt kan man inte se ndgon 6kning men oroas av en
tydlig minskning av stodsokandet pa vissa hall.

« Samtalen till Kvinnofridslinjen har inte 6kat pa ett sdtt som avviker frin
den 6kande trend som pagatt sedan hosten 2017 (NCK 2020a).

« Uppsala kvinnojour, en av Sveriges stora kvinnojourer, har enligt
uppgifter i intervju inte sett ndgon 6kning av antalet drenden i ar jamfort
med 2019, men tilldgger att drendeinflodet linge legat konstant. Det har
till exempel inte heller paverkats av att fler verksamheter har startats for
mélgruppen under iren.

Enligt vara intervjuer har nagon region fatt signaler frdin kommunerna
om att det sexuella véldet 6kat, och ideella organisationer ger samma bild
(Storasyster 2020).

3.3.8 Troligtvis 6kat mérkertal fér hedersrelaterat vald och fértryck

For hedersrelaterat vald finns ett fatal storre matningar och darmed begransat
med kunskap om forekomsten fore pandemin. En kartlaggning i storstaderna
visar att andelen barn i arskurs 9 som lever med hedersrelaterade normer och
fortryck ar 8—13 procent i Géteborg, 9—20 procent i Malmo och 7—10 procent
i Stockholm. Omradet dr dock svért att underséka och morkertalet antagligen
stort (Socialstyrelsen 2019a).

Enligt lansstyrelsernas forsta ldgesrapportering om social utsatthet och
problematik i sparen av covid-19 fanns vissa rapporter om firre drenden
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kopplat till hedersvald i borjan av pandemin. Vissa sadana signaler framkom
dven i vara intervjuer. Den senaste lagesrapporteringen fran ldnsstyrelserna
beskriver daremot en 6kning av drenden som ror hedersrelaterat vild, men
inte Gverallt.

Linsstyrelsen i Ostergotlands lins stddtelefon for yrkesverksamma
om hedersrelaterat vald har fatt allt fler samtal under de senaste iren, och
2019 gillde det cirka 1 100 utsatta personer (Linsstyrelsen Ostergotland
2020a). Under april och maj 2020 minskade daremot antalet samtal, bade
jamfort med tidigare under aret och jimfort med aret innan. I april inkom
farre 4n hilften s& manga samtal som motsvarande ménad 2019 och i maj
drygt 40 procent farre. I augusti kunde man se en liten 6kning igen, jAmfort
med foregiende ar (Linsstyrelsen Ostergotland 2020b). Enligt Nationella
kompetensteamet mot hedersrelaterat vald och fortryck dr en preliminir
forklaring att situationen kring covid-19 da hade normaliserats nigot och
skolorna var i stor utstrackning oppna som vanligt. Utsatta elever kunde
dirmed uppmirksammas i hogre grad (Linsstyrelsen Ostergétland 2020¢).
Riadda Barnen (2020) har sett ett 6kat stodbehov i sin nationella stédchatt for
unga som ar utsatta for hedersrelaterat vald och fortryck, men de delar bilden
av att det blev svarare att ta kontakt nar samhillet alltmer stingdes ned. Det
bekriftas ocksé i véra intervjuer, dir man lyfter betydelsen av "1ag-tréskel-
verksamheter” sdsom skola och bibliotek, for att kunna uppticka dem som ar
drabbade.

Ar 2020 fick stodtelefonen for yrkesverksamma cirka 800 samtal, jAmfort
med drygt 1 000 samtal &ret innan. Man har inte noterat att samtalen dndrat
karaktér eller att de i nagon storre utstrickning varit pandemirelaterade
(Lansstyrelsen Ostergdtland 2020c). Stédjouren hos Tjejers ritt i samhillet
(TRIS) vinder sig bade till yrkesverksamma och allmidnheten, och har
diremot sett en 6kad oro bland unga i hederkontext, sarskilt i relation till
dktenskapsfrégor. Unga ar oroliga och ridda for att bli inldsta i hemmet
och dirmed inte kunna soka stod och hjdlp for att std emot familjens
patryckningar om till exempel dktenskap som de inte valt sjalva (TRIS u.4.).

Inga tydliga trendbrott i brottsstatistiken

Under forsta halvaret av pandemin anméldes, nationellt sett, omkring
5 procent fler brott dir en kvinna blivit misshandlad av en bekant eller
nérstdende jamfort med motsvarande period aret innan (Brd 2020a). I vara
intervjuer ges bilden av att utvecklingen redan innan pandemin gick i den hir
riktningen och darmed kan ha ménga olika orsaker.
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3.4 MISSBRUK OCH BEROENDE

Missbruks- och beroendevirden omfattar ett brett spektrum av vard- och
stodinsatser inom bade det sociala och det medicinska omradet. Utforare
kan vara kommun, region, SiS, Kriminalvérden, foretagshélsovirden och
enskilda aktorer. Kommuner och regioner ska inga en 6verenskommelse om
samarbete i friga om personer som missbrukar alkohol, narkotika, andra
beroendeframkallande medel, likemedel, dopningsmedel eller spel om
pengar. Insatser kan ske i 6ppen regi eller som heldygnsinsats, pa frivillig vag
eller som tvangsvard.

Den 1 november 2019 tvingsvardades 322 personer pé institution enligt
lagen om vard av missbrukare i vissa fall (LVM 1988:870). Inom den frivilliga
varden var individuellt behovsprévade 6ppna insatser den vanligaste atgéarden
den 1 november 2019. Knappt 11 800 personer fick nigon form av 6ppen
insats. Drygt 1 900 personer fick heldygnsvard enligt SoL och 6 300 personer
med missbruksproblematik fick boendeinsatser. (Socialstyrelsen 2020j)

Narkotikarelaterad doédlighet har 6kat i Sverige under 2000-talet, och
det ar fraimst ménnen som stir for 6kningen (CAN 2019a). Varje ar dor
omkring 900 personer till foljd av lakemedels- och narkotikaforgiftningar
(Socialstyrelsen 2019b). Opioider dr mycket vanligt forekommande
vid dodsfallen (Folkhdlsomyndigheten 2019), och i kombination med
angestdiampande bensodiazepiner dr det en sarskilt vanlig dodsorsak
(Socialstyrelsen 2016).

3.4.1 Vilka kénda risker finns och vad oroade man sig fér?

Tidigare erfarenheter visar att ekonomiska kriser kan péverka bade
forekomsten av missbruk och beroende och samhillets insatser till
individerna med dessa problem. Efter de ekonomiska kriserna 1990—1994
och 2008-2009 foljde till exempel forindrade missbruksmonster och
okad psykisk ohilsa i manga lander (CES 2020a; CES 2020Db). I relation till
covid-19 identifierades ocksa vissa specifika risker, bade i lansstyrelsernas
senaste ldgesrapportering (Lansstyrelsen Halland 2020b) och i forskning
inom omradet (Nilson 2020). Dessa risker var att

« samre resistens mot sjukdomar hos personer med missbruk och beroende
skulle 6ka risken for allvarlig sjukdom i denna grupp

« nodvindiga insatser for att minska den narkotikarelaterade dodligheten,
sdsom substitutionsbehandling och sprututbytesprogram, inte skulle
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kunna upprétthallas pad grund av minskade resurser till hilso- och
sjukvarden och socialtjansten

« substansbrukare, som ar i riskgrupp for covid-19, inte skulle uppsoka
sjukvard i den utstrackning de behdver

« socialtjansten inte skulle kunna uppratthélla sin uppsékande verksamhet

» fordndrings- och behandlingsarbetet skulle paverkas negativt

e risken for vald i ndra relationer skulle oka till foljd av missbruk i
kombination med stress och isolering

» spelmissbruket skulle oka till foljd av isolering i hemmet och ekonomisk
oro samt att spelandet.

3.4.2 Utifran riskerna vidtogs vissa forebyggande atgérder

For att motverka de befarade effekterna pa missbruk och beroende, inforde
kommunerna under viren vissa atgirder, d&ven om de pa enstaka héll
tvingades stad tillbaka lite till forman for vard- och omsorgsaktiviteter
och mer akuta insatser (Lansstyrelsen Halland 2020a). Insatserna avsag
informationssatsningar pa olika spriak och genom olika kanaler, inrittade
stodlinjer, 6kat antal faltinsatser och stédrkt internetbaserad vard for psykisk
ohilsa, daribland beroendeproblematik. Inom halso- och sjukvirden
finns exempel pad att man erbjudit hemkorning av likemedel till patienter i
underhéllsbehandling om de haft férkylningssymtom. Andra insatser som
beskrivs i ldgesrapporterna ar 6kad samverkan med polis och civilsamhalle,
och kontroller av avloppsvatten for att upptdcka en eventuell 6kning av
narkotikaanvdndningen. En viktig &tgird var ocksa att ta fram krisplaner for
okad beredskap inom missbruksvarden.

3.4.3 Stor variation i hur verksamheterna stallt om och stdllt in under
pandemin

SKR:s missbruks- och beroendenétverk ger bilden av att verksamheterna inte
péverkats s& mycket som man till en bérjan befarade. Liksom inom andra
delar av individ- och familjeomsorgen forberedde sig verksamheterna tidigt
for att klara stora personalbortfall. De stora sjukdomsutbrotten uteblev
dock i stor utstrackning, och i de fall diar personalen drabbades av sjukdom
kunde situationen snabbt stabiliseras. Man upplever inte att man behovt
omfordela resurser pa ett vis som paverkat utférandet. Daremot beskrivs
att storstadskommunerna varit mer stabila och de mindre mer sérbara,
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dven for lokala personalbortfall. Detta &r ndgra av de mer framtrddande
fordandringarna som beskrivs i intervjuer, lagesrapporter och annat underlag;:

e Fler har arbetat pa distans, men det varierar mellan kommuner och
verksamheter. En vanlig 16sning dr scheman for vixelvis arbete hemifran
och pé kontoret, men i en del kommuner har man beslutat att alla ska vara
pa plats.

» Fysiska moten har stillts in, men i olika utstrackning. Vissa kommuner
har haft en restriktiv hallning till fysiska méten.

e Personalforflyttningar och omprioriteringar har medfort att
socialsekreterare inom missbruk och beroende i stillet behévt handlagga
forsorjningsstod eller stéllt om till administrativa arbetsuppgifter for att
de inte kunnat gora hembesok.

« Gruppaktiviteter har i viss mén stillts in och enskilda samtal har skett
via telefon eller under promenad utomhus. De flesta planerade insatser
uppges dock ha genomforts, men i anpassade former.

« Utvecklingsarbetet har pausats pa manga hall eller stillts om till digitala
former, men ockséa delvis kommit igdng igen.

Vért underlag visar att omstéllningen och forandringarna overlag har
fungerat bra men i vissa fall medfért problem. Overgingen till digitala
kontakter beskrivs som sirskilt utmanande. Det har varit oklart vilka
plattformar som #r godkdnda att anvdnda, och olika aktorer har fattat
olika beslut vilket forsvarat samverkan. Vissa kommuner har inte kunnat
genomfora videomoten med klienter, vilket forsvarat omstillningen.
En annan utmaning har varit att fi tag pa skyddsutrustning, och att
kommunernas personal dr ovan vid att anvanda den.

Variationen beskrivs som delvis godtycklig

Flera intervjupersoner pekar pd en stor variation i hur kommunerna
stéllt om under pandemin. Framfor allt géller det vilka verksamheter som
fortgatt respektive stillts in och vilken policy man har haft for fysiska
klientkontakter och hembesok. Vissa har haft centrala riktlinjer som
varit mycket tydliga i vad som géller, och i andra kommuner har enskilda
handlaggare fatt stort handlingsutrymme. Det har medfort en variation
mellan kommuner, stadsdelar och enskilda socialsekreterare vad giller
klienternas kontakter med socialtjinsten under pandemin. En del anser att
variationen ar olycklig och bidrar till att forstarka ojaimlikheten i tillgdngen
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till vard. Det blir ocksé svérare for socialtjinstens samarbetspartners och

andra myndigheter som moter en viss individ att veta vad som giller och

hur processer ska tas vidare.

3.4.4 Viss paverkan pa kvaliteten i insatserna fér mélgruppen, men
den sammantagna effekten &r svar att bedéma i nuléget

I storstadskommunerna har man kunnat utféra de akuta insatserna som

ror missbruk och beroende, men behovt gora vissa prioriteringar bland

arbetsuppgifter och klientkontakter och vissa nya problem har uppstatt.

Har ar ndgra exempel fran intervjuer och andra méten med personer inom

missbruks- och beroendevérden:

Mélgruppen har pé flera sétt tringts undan inom hélso- och sjukvéarden:
Det dr svarare dn vanligt att fa tider till 6ppenvérden, till exempel
for neuropsykiatriska utredningar; individer som véantar p& svar
om substitutionsbehandling kommer inte vidare i sin process eller
forsimras under tiden; det finns farre platser inom slutenvird och
samre tillginglighet till beroendeakuter och motsvarande. Detta har fatt
konsekvenser bdde for missbruks- och beroendevarden i kommunerna
och for klienterna.

Samverkansmoéten i individdrenden har péaverkats. Vissa har kunnat
stillas om men andra har stillts in.

Det finns en uppfattning om att klienterna med svérast problematik,
sarskilt personer med psykisk sjukdom, har haft svart att dra nytta av
fordelarna med digitala kontakter och fatt en sdmre kvalitet i kontakten
nar fysiska méten inte kunnat genomforas.

Vissa delar av arbetet har upplevts som svért att genomfora digitalt eller
pa telefon till exempel bedémningar med Addiction Severity Index (ASI),
det vill séga att kartlagga eller f6lja upp en individs situation och problem
for att bedoma hjalpbehov och planera behandling. Dessa bedémningar
kan framkalla starka kinslor, vilket socialsekreterare upplevt som svart
att mota pa ett bra sitt pa distans. (FOU Nordvést 2020)

Vissa kommuner beskriver en simre hilsa i mélgruppen och en antydan
till 6kning av LVM-anmiélningar fran hélso- och sjukvarden under hosten.
SiS har dock inte sett ndgon skillnad i ans6kningar om LVM-platser under
pandemin. Under mars—oktober 2020 utfordes 631 intagningar enligt
LVM, jamfort med 657 under motsvarande period dret innan (SiS 2020a).
Det kan tilldggas att efterfrdgan och beldggningen har minskat i flera ar
(SiS 2020b).
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e Man upplever att den 6kande smittspridningen hosten 2020 fort med sig
en dnnu storre kinsla av oro och allvarlighetsgrad.

« Personalkontinuiteten har minskat. Den enskilda klientens kontaktperson
kan vara frénvarande och da far klienten triffa en annan person i stillet.

Boendeverksamheter har haft sdrskilda utmaningar

Vad giller boenden beskrivs att klienternas behov har kunnat motas
och placeringar har kunnat genomféras. Pandemin stir dock hogt pa
dagordningen och har stor betydelse for de dagliga prioriteringarna i
verksamheterna, och har ddrmed kunnat tringa ut annat. Vissa boenden
har inte kunnat genomféra drogtester eftersom skyddsutrustning saknats.
SiS-boenden beskrivs ha haft bittre forutsidttningar dn socialtjanstens
boenden, eftersom man bedriver sjukvard och har kunnat dra nytta av sin
sjukvardskompetens och tillgang till skyddsutrustning. Det har ibland varit
en utmaning att hantera handsprit i missbruksmiljéer. P4 SiS-boenden har
man tillaimpat vard i enskildhet vid misstanke om smitta. Det finns exempel
dir man valt att skilja dldre personer fran yngre, for att minska riskerna, eller
isolerat personer med symtom tillsammans. Klienterna har ocksa paverkats
av restriktioner nar det géller besok och resor utanfér LVM-hemmet for till
exempel inkop. Vilka restriktioner som inforts har varierat beroende pa
malgruppen pa det enskilda boendet.

Vissa positiva effekter av fordndringarna

Inom det myndighetsutovande arbetet kan man se vissa positiva effekter av
fordndringarna. Distansarbete har for vissa lett till en battre arbetsmiljo, storre
fokus och mer tid till dokumentation. Man ser detta som en chans att fornya
sina arbetssitt. Det beskrivs ocksd manga positiva aspekter av de digitala
motena med klienter: socialsekreterarna hinner genomfora fler méten pa en
dag, vilket okar effektiviteten, och det upplevs dven ha oOkat tillgéngligheten.
Mojligheten till digitala moten uppfattas ha varit sarskilt positiv for klienter
som har osdkra boendeldsningar och ofta bor pa olika stéllen runt om i
storstdderna. De har sluppit resa l&ngt for att delta i sina uppf6ljningsmoéten.
Detta géller den del av gruppen som haft forutsattningar for att delta digitalt,
men i malgruppen finns ocksé individer som inte har dessa forutsittningar.

Den sammantagna pdverkan pa malgruppen kan antas vara storre
dn bara individ- och familjeomsorgens del

Den 6vergripande bilden ar att arbetet inom den kommunala missbruks-
och beroendevarden har kunnat fortgd men att mycket har foérdndrats
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for bade personal och brukare. Ingen av kommunerna i missbruks- och
beroendenitverket anser att pandemin lett till undantringningseffekter
inom socialtjansten eller att grupper stallts mot varandra. Daremot upplevs
malgruppen vara generellt 1agt prioriterad och den péaverkas dven av
forandringar i manga andra delar av samhillet. Ménga i mélgruppen har
till exempel insatser fran flera delar av socialtjinsten och tar del av stod
fran olika organisationer i civilsamhillet. Den sammantagna paverkan pa
gruppen ar darmed storre dn den som enbart beror pa fordndringar i den
kommunala missbruks- och beroendevarden. Exempel pa andra forandringar
ar paverkan pa boendestod, instillda insatser i socialpsykiatrin och stdngda
tréafflokaler.

Manga kommuner uppger att klienter har tackat nej och avbokat besdk av
rédsla for smitta. Flera har forsokt gora om gruppaktiviteter till individuella
i den mén det gétt, och ocksa lyckats, men en begransning ar att det kraver
mer personal. I vissa intervjuer uttrycks att ménga av de klienter som avbokat
och ”glidit ivig” under pandemin har en komplex problematik och kan vara
svara att motivera till insatser. Det uppges ¢ka risken for att avbrottet leder
till ett aterfall i missbruk. Intervjupersonerna uppfattar ocksa att vissa har
forsamrats i sin psykiatriska problematik till f6ljd av oro och isolering.

3.4.5 Rapporter om 6kat och foréindrat missbruk forekommer

I lansstyrelsernas senaste lagesbild har vissa kommuner inte noterat nigra
forandringar av missbruket medan andra kommuner rapporterar pétagliga
skillnader (Lansstyrelsen Halland 2020b). De som mirkt fordndringar
beskriver till exempel att:

« Utsattheten har 6kat och fler irenden om missbruk kom in under hosten.

« Forandrade missbruksmonster och isolering har gjort att brukare ar i
samre skick an tidigare.

« Narkotikabrotten har 6kat pa vissa hall.

« Nya personer behéver stod. Man ser orostecken bland unga men ckad
arbetsloshet och skolfrdnvaro minskar insynen.

An s4 linge ror det sig om kvalitativa beskrivningar, s& det finns begriinsade
mojligheter att avgora i vilken omfattning ovanstdende har skett.
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3.5 HEMLOSHET

Under covid-19-pandemin har behovet av att ha en bostad, att inte vara
tréngbodd och att inte forlora sitt boende fatt &nnu stérre betydelse dn innan.
Socialtjansten har en viktig roll i bade det akuta och det forebyggande arbetet
i relation till hemloshet. Vid Socialstyrelsens senaste méatning 2017 fanns
det drygt 5 900 individer som levde i akut hemloshet. Missbruksproblem ar
vanligt, framst bland mannen, och ofta en bidragande faktor till hemlésheten.
Vald i néra relation ar i stéllet en bidragande faktor till akut heml6shet hos
var tredje kvinna (Socialstyrelsen 2017a).

Kommunernas socialtjanst bedriver verksamhet for akut hemlosa,
exempelvis olika typer av tillfalliga boenden och uppsokarverksamhet, och
program for hemlésa personer med missbruksproblematik, sésom Bostad
forst. Manga kommuner samarbetar ocksa med ideella organisationer. Vidare
arbetar de forebyggande arbete for att motverka strukturell hemloshet, till
exempel uppsokande verksamhet gentemot personer som ar pa vig att mista
sin bostad och olika typer av samarbeten med hyresvardar.

I den hir rapporten har vi i huvudsak fokuserat pa konsekvenser for
socialtjanstens verksamheter som ar riktade till akut hemlosa. Vidare har
vi avgrdnsat var kunskapsinhiamtning till verksamheterna i Stockholm,
Goteborg och Malmo, dar nistan en tredjedel av landets akut hemlésa finns.

3.5.1 Stor oro for personer i hemldshet i borjan pa pandemin

Intervjupersonerna beskriver att man tidigt i pandemin kidnde en stor oro
for personer som lever i akut hemléshet och fruktade att det skulle bli svart
att uppritthalla socialtjanstens verksamheter som riktar sig till malgruppen.
Flera risker uppmarksammades:

+ Stor smittspridning bland akut hemlosa till foljd av att denna grupp har
svarare att uppritthélla distans och har simre forutsittningar for att félja
rekommendationer om till exempel handtvitt.

« Stora personalbortfall som skulle gora att verksamheterna inte kunde
bedrivas.

- Forsvagning av civilsamhaillet, bland annat pd grund av att ménga
volontirer ar i riskgrupp och dirmed inte skulle kunna arbeta som
vanligt. Stingda och begrinsade verksamheter befarades kunna leda till
okad isolering for personer som lever i hemloshet.
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e Arbetsloshet och 6vriga sociala konsekvenser av pandemin som pa lédngre
sikt skulle leda till att fler far svart att betala hyran och blir vriakta fran
sina bostéder.

« Okning av den akuta hemldsheten i pandemins spér, till exempel
om missbruks- och beroendeproblematik forvéarras eller om valdet
i nara relationer Okar. Dessutom befarades att manga i tillfalliga
boendel6sningar skulle behova akutboende, om ménniskor inte vill ha en
inneboende pa grund av risk for smittspridning.

3.5.2 Foréndrade rutiner och atgarder f6r minskad smittspridning

I intervjuerna beskrivs ett intensivt arbete i borjan av pandemin inom
verksamheter som riktar sig till personer i akut hemloshet. Cheferna foljde,
sammanstillde och rapporterade narvaro och personallige dagligen. Man
arbetade ocksé for att upprétthalla verksamheten och kunna erbjuda hjilp
och stod till alla som behovde det, med sé liten risk for smittspridning som
mojligt. Efter en forsta tid av oro hade verksamheterna under tidig host dock
kommit in i nya arbetssétt och den virsta oron hade lagt sig.

Intervjupersonerna gav flera exempel pa forandringar som gjordes tidigt i
verksamheterna:

e Man satte in atgédrder for att 6ka avstdnden och se till att personer med
symptom inte vistades tillsammans med personer utan symtom.

« Tydligare hygienrutiner togs fram och stadningen blev mer frekvent.

e Man sékerstillde att all n6dviandig information fanns littillgdnglig om det
plotsligt bara skulle finnas vikarier pa plats.

« Det beviljades lingre vistelsetider i akutboenden.

« Losningar infordes for att kunna separera smittade fran inte smittade
personer, till exempel enskilda boenden enbart for smittade eller sarskilda
lagenheter som avsattes for det syftet.

 Tillsyn av de boende skedde i hogre utstrickning via telefon, men i stillet
tatare an vanligt.

« Man forsokte siakerstilla att personer med symtom isolerade sig men dven
att boende generellt vistades mer i sina egna rum eller ligenheter.

« I vissa fall stingdes gemensamhetsutrymmen, och i andra fall holls de
Oppna med restriktioner.

e Generellt sett gick man over till firre fysiska moten och fler
telefonkontakter med klienter samt arbete hemifran inom de enheter dir
det ar mojligt.
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3.5.3 Flera utmaningar fér verksamheterna under pandemin

I vara intervjuer framhalls ett antal olika utmaningar for verksamheterna
som arbetar med personer i akut hemloshet. I bdrjan av pandemin var
det svart att veta vad som gillde for boenden for den hér gruppen, med
hygienrutiner, skyddsutrustning och rutiner for minskad smittspridning.
Myndigheternas rekommendationer upplevdes inte alltid anpassade eller
riktade till verksamheterna eftersom fokus legat pa andra typer av boenden.
Detta var utmanande for cheferna som menar att de fick arbeta mycket med
att tolka och formedla bade riktlinjer och trygghet till sina medarbetare.
Det har varit positivt med en ansvarig person for frigor om bland annat
provtagning och skyddsutrustning for stod, till exempel en medicinskt
ansvarig sjukskoterska eller sjukvardsstrateg. Detta dr andra utmaningar
som beskrivs i intervjuerna:

« Man har forsokt isolera personer med symtom, men en del individer
har svart att folja instruktioner och darfér har man ibland hamnat i
komplicerade situationer och dven behovt avvisa personer som haft svart
att hélla sig till riktlinjerna.

« Personal inom socialtjinstens verksamheter for hemlésa var inledningsvis
inte prioriterad for testning, vilket forsvidrade arbetet i boende-
verksamheterna. Sjukfrénvaron minskade mérkbart niar personalen
borjade kunna testa sig. Det har varit utmanande att nd fram med
information om viruset till de hemldsa eftersom manga inte tar del av
information p samma sétt som andra.

e Det har funnits en oro bland personal som behovt vara pa plats for att
utfora sitt arbete.

Personalens upplevelse av att inte kidnna sig prioriterad beskrivs som
pafrestande. Vissa chefer menar att personalen i dessa verksamheter behovt gé
in i boenden och vistas nira brukare pd samma vis som inom &ldreomsorgen,
men att detta inte uppmérksammats eller prioriterats i smittskyddsarbetet.

3.5.4 Akuta behov har kunnat métas men olika grupper kan ha
paverkats pa olika sétt av de férdndrade betssatten

Omstillningen och anpassningarna uppges i de flesta fall ha fungerat
bra ur verksamhetens perspektiv och upplevs inte heller haft negativ
péverkan péa tillgingligheten och kvaliteten. Personalen i de utférande
verksamheterna inom hemlOshetsomridet kan inte arbeta hemifran, sa
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det har forekommit vissa perioder med hog sjukfranvaro. Verksamheterna
beskriver att de d& behovt 14na in personal och arbeta med vikarielosningar,
och pé sé satt kunnat 16sa bemanningen. Enligt flera intervjupersoner har
framgangsfaktorn varit att personalen varit kreativ och hittat pragmatiska
I6sningar, att cheferna fortsatt arbeta pa plats nara medarbetarna i sé stor
utstrdckning som mgjligt och att det funnits stor forstaelse bland klienterna
for behovet av anpassning.

Den oOkade anvidndningen av digitala verktyg i klientmoéten uppges
ha lett till okad tillganglighet for klienter med tillgdng till dator och
telefon. For andra kan tillgdngligheten didremot ha minskat. De fysiska
motena mellan socialsekreterare och brukare har ocksd minskat, vilket
enligt intervjupersoner Gverlag har fungerat bra, men kan innebidra en
kvalitetsforsdmring om arbetssittet blir langvarigt.

En annan effekt ar att individernas processer dragit ut pé tiden och att
det tagit nagot lingre tid att fa personer till stadigvarande boende. I vissa
verksamheter riknade man med en négot ldgre andel avslutade drenden
under 2020 jaimfort med tidigare, men det ansigs ocksd vara for tidigt att
sdga precis hur det blir.

3.5.5 Ingen 6kning av den akuta hemlésheten pa kort sikt

Ingen av storstadskommunerna hade vid tidpunkten for véra intervjuer markt
nagot markant okat behov av insatser vid akut hemléshet under pandemin.
Undantaget ar att man i Stockholm hade ett hogt tryck pd akutboenden i
mars och april, med manga forstagdngsbesokare. Enligt intervjupersonerna
kunde man dock skala upp verksamheten tillfalligt och pa sa vis méta det
okade behovet. Antalet bistdndsbeslut om boende har i flera fall i stéllet
minskat, sannolikt till f6ljd av att bistdnd har beviljats for lingre perioder.
De ideella verksamheterna hade ocksa bidragit till att uppratthalla insatser
for de mest behdvande. Nagra kommuner forberedde exempelvis tillsammans
med Stadsmissionen ett boende for akut hemlosa med konstaterad covid-19
(Lansstyrelsen Halland 2020a).

3.5.6 Konsekvenserna av pandemin kan vara stora fér den enskilde i
hemloshet

Den befarade smittspridningen bland personer i hemldshet hade hosten
2020 till stor del uteblivit. Detta beskrivs som en stor lattnad for bade
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personal och brukare i verksamheterna. Samtidigt finns en fortsatt risk for
att personer i mélgruppen drabbas hart av smittspridning eftersom ménga
ocksa tillhor riskgrupper. Abstinensbesviar och symtom for covid-19 kan
dessutom vara svara att sdrskilja, vilket kan leda till att man inte soker vard i
tid (Lansstyrelsen Halland 2020a).

Att leva i hemloshet, som inneboende eller akut hemlos, innebar dessutom
flera forsvarande omsténdigheter under rddande pandemi. Det blir svérare
att halla avstand till andra for att inte utséttas for smitta, och den som fatt
symtom har svarare att sjilv halla sig isolerad. Den som ar akut hemlos har
heller inte samma mgjligheter att f6lja myndigheternas rekommendationer,
till exempel om regelbunden handtvitt. Aven nir mojligheten finns att hitta
ndgonstans att sova innebér ett sidant boende att man dr tatt ihop med andra
och till exempel delar kok och badrum (Forte 2020a).

I samarbete med Situation Stockholm har vi genomfért en enkit till
tidningens siljare och tagit del av tidningens eget arbete med att beskriva
situationen for hemlosa under pandemin. Enkéten inneholl fragor om
forsdljarnas situation under pandemin och deras kontakter med socialtjansten
och hilso- och sjukvarden. Den besvarades av 20 personer, varav 15 min och 5
kvinnor. Resultatet visar foljande konsekvenser for de hemlosa:

« Atta personer hade ingen pagiende kontakt med socialtjénsten. Av de som
hade en kontakt uppgav fyra att den har fungerat simre under pandemin
medan tre ansag att den fungerat bittre an vanligt. Fyra ansdg att den
fungerat ungefar som vanligt.

e Arton siljare ansag att deras boendesituation inte fordndrats under
pandemin, och resterande tva angav att den har forsdmrats.

« Tolv personer ansig att deras livssituation i allmdnhet har férsidmrats
under pandemin. En person angav att den har forbéttras och sju personer
att den ar oforéndrad.

I fritextsvar papekades bland annat att tidningsforsiljningen minskat, att
de sociala kontakterna blivit farre, sarskilt eftersom dldre stannat hemma,
och att det varit svart att tvitta hdnder och hélla avstand. Siljarna menar
ocksa att det blivit svarare att rora sig i staden till f6ljd av upplevd triangsel pa
bussar och tunnelbanetag. Det har ocksa varit svart att fa tillgang till testning
for personer som saknar e-legitimation.
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Svarigheter for ideella verksamheter kan pdverka personer i akut
hemloshet

Sveriges stadsmissioner har gjort en sammanstillning av pandemins fyra
forsta ménader, och den visar patagliga fordndringar for verksamheterna
runtom i landet. Redan i mars hade storstidernas stadsmissioner svart
att rekrytera volontdrer samtidigt som sjukfrdnvaron var stor. Under
hosten rapporterades om ett hogre tryck dn vanligt i stadsmissionens och
rdddningsmissionens verksamheter och om nya grupper av besokare.
Dessutom har verksamheterna behovt stdlla om och fatt minskade intékter.
Verksamheterna betalade ut mer ekonomiskt stod till enskilda i Stockholm
samtidigt som intdkterna blev mindre nir till exempel secondhandbutiker
och caféer tvingades stinga eller dra ner pa verksamheten. Under varen
delade flera verksamheter ut matkassar, vilket tidigare inte gjorts i
exempelvis Stockholm och Go6teborg, men man var tvungna att neka personer
pa grund av bristande resurser och for lite tillgang till mat. Det kom ocksa nya
grupper i verksamheterna, till exempel barnfamiljer och gymnasieungdomar.
Verksamheterna anpassade sig genom att erbjuda utomhusverksamhet,
inratta stodtelefonlinjer och ordna kontakter med videosamtal. De kunde
didremot inte erbjuda aktiviteter sdsom kollo och sommarjobb i samma
utstriackning som vanligt. Stadsmissionerna upplevde ocksa att socialtjansten
och andra myndigheter var svarare att na.

Oro for grupper som befinner sig utanfor systemet men liten
kunskap om hur dessa paverkats

Intervjupersoner betonar att de grupper av hemldsa som befinner sig
utanfor systemet kan ha drabbats hardare av pandemin dn de akut och
strukturellt hemlosa som beviljats stod fran socialtjansten. Det handlar till
exempel om EU-medborgare som vistas tillfélligt i Sverige och personer utan
uppehéllstillstdnd. Dessa grupper ar i vanliga fall helt beroende av stod fran
civilsamhallet och ideella verksamheter, men nar dessa i storre utstrackning
stinger ner 6kar den sociala utsattheten i gruppen. En ny grupp som har
uppmarksammats dr ensamkommande som fatt forlangt uppehéllstillstdnd
enligt den sa kallade nya gymnasielagen. Framfor allt i storstadsomradena
lever méanga av dessa ungdomar under osdkra boendeforhédllanden, vilket i
forlangningen kan leda till allvarliga sociala problem.
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3.6 FAMILJERATT OCH FAMILJERADGIVNING

Socialtjanstens insatser inom familjerdattsomradet inbegriper till exempel
stod och utredning i samband med fragor om virdnad, boende och umgénge,
umgingesstod och vardnadsforflyttningar. Alla kommuner ska ocksa kunna
erbjuda samarbetssamtal och familjerddgivning. I omrédet ingar dven fragor
om internationella adoptioner, dar socialtjansten till exempel ansvarar for att
gora medgivandeutredningar, hinvisa till fordldrautbildningar och erbjuda
stod till fordldrar efter adoption. Varje ar genomfors ocksd en stor miangd
faderskapsutredningar (75 400 stycken ar 2019). Utredningarna gors av
socialndmnden for att faststilla faderskapet for barn vars mamma ir ogift.
Faderskap kan faststéllas genom bekraftelse, det vill sdga att fadern bekraftar
faderskapet, eller genom dom. Darut6éver gor man varje ar detta:

« Samarbetssamtal med foréldrar till 23 000 barn: samtal under sakkunnig
ledning for att na enighet i frdgor om vardnad, boende, umgéinge och
forsorjning.

« Snabbupplysningar for drygt 12 200 barn: omfattar upplysningar, enligt 6
kap. 20 § foridldrabalken, som rétten tar in frin socialndmnden innan man
fattar ett interimistiskt beslut om vardnad, boende eller umgénge.

+ Vardnads-, boende- och umgingesutredning for drygt 6 600 barn: en
utredning som ska ge domstol underlag for beslut om vardnad, boende
eller umgénge.

+ Verkstdllande av umgingesstéd for 1 875 barn: en sirskild utsedd
person nirvarar nir barnet triffar umgingesfordldern (i enlighet med
domstolens beslut) eller narvarar nar barnet himtas och lamnas i
anslutning till umgangestillfillet.

« Drygt 500 medgivandeutredningar: en utredning som syftar till att ge
socialndmnden underlag f6r beslut om medgivande att i enskilt hem f4 ta
emot annans barn for stadigvarande véard och fostran.

+ Drygt 38 700 drenden inom familjerddgivningen: radgivning till par
som behover stod i olika problemstillningar i en relation, vanligast ir att
raddgivningen omfattar 1—5 samtal.

« Oppnastodinsatser: Flera kommuner erbjuder 6ppna stodinsatser i grupp,
till exempel samtalsgrupper for barn med skilda férédldrar och olika typer
av foraldrautbildningar.
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3.6.1 Oro for sjukfranvaro och negativ paverkan pa familjer och
relationer

I likhet med andra omréden inom individ- och familjeomsorgen var risken
for omfattande personalbortfall den frimsta oron pa kort sikt. Flera
intervjupersoner beskriver att man i borjan av pandemin dgnade mycket tid at
att uppritta strategier for att hantera en omfattande frinvaro och avgéra hur
verksamheterna skulle prioriteras. Andra risker man sig var att drendeflédena
kunde paverkas av fordndringar i domstolarnas arbete eftersom familjeratten
berors av hur domstolarna prioriterar och om drenden stills in.

Det fanns ocksa en oro for att 6kad isolering och ekonomisk stress skulle
leda till fler relationsproblem och konflikter, vilket i sin tur kan leda till ett 6kat
behov av stod fran familjerdtten och familjerddgivningen. Dartill noterades att
pandemin kunde komma att paverka barnafédandet och dirmed behovet av
att faststilla och utreda faderskap. Detta sags dock inte som ett orosmoment.

3.6.2 Variation i hur kommunerna valt att arbeta under pandemin

Inom familjerétt och familjerddgivning ser vi en variation i hur kommunerna
stillt om arbetet under pandemin. Vissa har i stor utstrickning stillt om till
hemarbete och digitala kontakter med klienter, medan andra enbart i mindre
utstrackning har infért hemarbete och férandrat verksamheten. Hér ar ndgra
exempel pa fordndringar i arbetssitten som namnts i vara intervjuer:

« Bade utredningssamtal och samarbetssamtal har i hogre utstrickning
genomforts digitalt eller pé telefon i stillet for med fysiska méten. Vissa
kommuner har inte gjort hembesok alls medan andra har genomfort
dem efter att forst stimt av att ingen uppvisar symtom, och da foljt
rekommendationer om avstand och handhygien.

« Hembesok inom ramen for utredningar har stillts in eller forédndrats, till
exempel genom att man har traffats utomhus i familjens ndaromréde eller
haft videosamtal. I stéllet for rutinmissiga hembesck har man bedémt om
sddana besok dr nodvandiga.

« TFaderskap har bevittnats utomhus eller med digitala underskrifter i
kommuner som har sidana 16sningar.

+  Umgangesstod som bedrivs i sidrskilda lokaler har stangts och umginget
har i stillet genomforts pa annat satt.

« Barnsamtal har i hogre grad &n andra moten genomforts fysiskt eftersom
kommunerna bedomt att det ar svért eller olampligt att ha digitala méten
med barn. Flera kommuner gor inga barnsamtal med digitala verktyg utan
har prioriterat att genomfora dessa fysiskt.
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« Det har skett en stor omstillning till digitala moéten &ven inom familje-
raddgivningen. I vissa kommuner har 6ver 80 procent av motena skett
digitalt under pandemin, men det saknas en nationell bild.

Véra intervjuer visar ocksd att kommunerna i olika utstrackning atergick
till ordinarie arbetsformer efter sommaren. Under hosten var det en del
kommuner som bérjade gora hembesok och ha fysiska moten med klienter,
bland annat for att bevittna faderskap. Andra fortsatte att vara mycket
restriktiva. I vissa kommuner beslutades att alla som kan skulle arbeta
hemifran. Ytterligare en variant dr att man hittat en struktur for att olika
delar av ett arbetslag vaxelvis arbetar pa plats.

Sjukfrdnvaron hogre dn vanligt men mindre dn befarat

Sjukfranvaron har enligt alla intervjupersoner inom familjerdttens omréde
blivit mindre d4n vad man forst befarade och i flera fall inte varit hogre an
normalt. Vissa uppger i stillet att sjukfranvaron varit lagre &n vanligt till f6ljd
av 0kat hemarbete. Den tid som annars skulle d4gnats at resor, utbildning eller
kompetensutveckling har ocksa kunnat anviandas till kirnverksamheten, och
det har kortsiktigt forbattrat arbetssituationen for en del socialsekreterare.
Vissa menar &dven att distansarbetet har okat tillgdngligheten till
socialsekreterarna pa sa vis att de kunnat vara mer tillgingliga pa telefon.
En del har haft hogre frdnvaro dn vanligt till f6ljd av vird av barn. Det finns
ocksa enstaka exempel pa smittspridning inom ett arbetslag, vilket tillfalligt
paverkat verksamheten och franvaron. Denna lidgesbild giller dock tiden
innan smittspridningen 6kade under hosten 2020.

3.6.3 Instéllda 6ppna insatser men ingen betydande péaverkan pé
utredningsarbetet

I véra intervjuer beskrivs att pandemins férsta ménader medférde ménga
instéllda besok och moten. En del stilldes in pa klienternas initiativ, framst
samarbetssamtal och andra frivilliga stodinsatser sdsom familjerddgivning.
Andra moéten stilldes in pa socialtjinstens initiativ, men i flera intervjuer
uppges att dessa direkt eller s smaningom ersattes med digitala moten eller
telefonsamtal. Socialtjansten har periodvis stéllt in eller pausat

 fordldrautbildningar (en del kommuner har kunnat hélla dessa digitalt
efter en tid)

» Oppna insatser i grupp, till exempel stodgrupper for barn till skilda
foraldrar
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« drop-in-mottagningar
« samarbetssamtal

Det har ocksa funnits vissa konkreta problem med att genomfora insatser
under pandemin:

« Nir resor i landet skulle undvikas blev det svart att verkstilla
umgingesstod mellan regiongrénser.

« Begréansningar i resor utanfor landsgrianserna har i vissa specifika fall
inneburit att umgénget har uteblivit for barn som har en forilder i ett
annat land.

« Iborjan av pandemin var det svart att resa for att hamta barn f6r adoption.
Det har lett till att fler barn vistats ldngre dn planerat i tillfalliga hem i sitt
ursprungsland och att adoptionsprocesserna blivit mer utdragna.

Ingen kommun som vi har talat med uppger négon betydande paverkan pa
arbetet med utredningar eller snabbupplysningar, d4ven om vissa processer
behovts anpassas. Ingen intervjuperson anser heller att utredningstiderna
eller kvaliteten i underlagen som lamnas till domstolarna har paverkats pa ett
allvarligt satt. Enligt vissa har utredningsarbetet snarare blivit mer effektivt
i och med att socialsekreterarna arbetat hemifrén och haft mer tid for att
skriva.

3.6.4 Bade positivt och negativt med omstéllningen

Intervjuerna ger en forhallandevis enhetlig bild av att den digitala
omstillningen har fungerat battre dn vad man inledningsvis trodde. Flera
positiva aspekter av de digitala samtalen har uppméirksammats, till exempel
att de upplevs kunna vara rakare, mer sakliga och mindre konfliktfyllda.
I vissa fall anses de ocksa ha oOkat tillgdngligheten och effektiviteten samt
medfort att grupper som inte annars skulle soka sig till socialtjansten
ar trygga med att triffas. Enligt intervjuerna finns dock ockséa ett antal
utmaningar och risker med det digitala arbetet:

« Individer och familjer med simre socioekonomiska forutsiattningar kan
sakna forutsattningar for att pa ett bra séitt delta i digitala méten. Det kan
handla om bristande tillgéng till dator eller uppkoppling men ocksa om
bristande kunskap.
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« Tréngboddhet paverkar forutsittningarna for att ha bra och sidkra samtal
med brukare.

« Det ar svart att hantera digitala samtal och telefonsamtal som sker med
hjalp av tolk. Det finns risk for minskad kvalitet i samtalet.

« Vissa mjuka virden kan g forlorade i digitala samtal, till exempel
mojligheten att kdnna av och anpassa sig efter dynamik och stamningar
mellan parter och mojligheten att bygga en fortroendefull relation.

3.6.5 Fler @renden i vissa kommuner, men fér tidigt att avgéra vad som
ar en konsekvens av covid-19

Det finns dnnu ingen nationell statistik som kan anvdndas for att
beskriva utvecklingen for hela riket vad giller kommunernas arbete inom
familjeratt och familjerddgivning. MFoF sammanstéller arligen statistik
for kommunernas verksamheter inom dessa omraden, till exempel antalet
genomforda faderskapsutredningar, antalet utredningar om vardnad, boende
och umginge, antalet snabbupplysningar, antalet verkstdllda beslut om
umginge och antalet genomforda medgivandeutredningar.

Véra intervjuer visar inga tecken pa kraftig paverkan pa stodsokandet till
familjeratten eller inflodet av drenden fran domstolarna. Enligt flera intervju-
personer ar det for tidigt att sdga i vilken utstrackning fordndringar i behoven
beror pa pandemin och pa andra faktorer. Vissa kommuner markte dock under
hosten en Okning av samarbetssamtal och snabbupplysningsdrenden frén
tingsratten samt efterfrigan pa familjeradgivning och annat foraldrastod,
dven beaktat de samtal som stilldes in under véren. Flera berittar ocksa om
en Okad efterfragan pa olika typer av raddgivning till fordldrar.

3.7 KONSEKVENSER | SOCIALT UTSATTA OMRADEN

I detta avsnitt har vi samlat de observationer som specifikt avser péverkan pa
socialtjansten eller invanarna i socialt utsatta omraden under pandemin.
Verksamheterna i socialt utsatta omréaden skiljer sig pa flera satt fran
socialtjinsten i omraden med mindre social problematik. Enligt intervju-
personerna finns vissa styrkor i socialt utsatta omraden som kan vara en
fordel i en kris. Bland annat har socialtjansten ofta en relativt val utbyggd
och personaltit verksamhet i sidana omréden, vilket till exempel minskar
sarbarheten for personalbortfall. En stérre verksamhet ger okad flexibilitet
och formaga att flytta resurser vid behov, och darmed ocksa en 6kad mojlighet
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att trygga prioriterade verksamheter med hjilp av ordinarie resurser. Enligt
vissa dr pandemin en liten utmaning ur ett socialtjinstperspektiv jaimfort
med andra befintliga och l&ngvariga problem i dessa omraden.

Vad giller péverkan pa den sociala utsattheten i befolkningen finns
fortfarande begriansat med kunskap om utvecklingen i olika omraden.
Kommuner med béde socioekonomiskt starka och svaga omraden hade till
och med oktober inte noterat nagra tydliga skillnader mellan dem. Detta &r
nagra overgripande reflektioner om socioekonomiskt svagare omraden under
pandemin, utifran var intervjustudie:

« Arbetsmarknadsstrukturen i omradet har betydelse for vilken paverkan
pa befolkningen som kan véntas. Det ar till exempel mgjligt att pandemins
paverkan blir mindre omedelbar i omraden dér arbetslosheten redan ar
stor och ménga av de sysselsatta arbetar inom vard och omsorg. Effekten
kan bli storre i omréden dar manga &r beroende av tillfalliga arbeten inom
turismnéring eller andra branscher som paverkats stort av pandemin.

« Nar socialtjansten under pandemin allt mer stéllt om till digitala moten
med klienter blir det svarare fér méanniskor med sdmre tillgdng till
dator och mindre kunskap och vana av digitala verktyg. Det digitala
utanforskapet ar storre i socialt utsatta omraden och bland utrikes fodda
samt personer med funktionsnedsattning.

« Tréngboddhet och behov av tolk kan minska kvaliteten i samtal och
moten via digitala plattformar. Bada dessa faktorer dr vanligare i socio-
ekonomiskt svaga omréden dér en stor del av befolkningen &r trangbodd
och har ett annat modersmal dn svenska.

« I omréden dir en stor del av befolkningen har rétter i andra lander var
sommaren pd manga sitt annorlunda, bland annat till f6ljd av ett minskat
resande och dirmed 6kad nirvaro i omradet. Det gjorde att socialtjansten
behovde vara mer aktiv jamfort med under en normal sommar.

Dértill har smittspridningen och dédstalen varit storre i flera socialt utsatta
omréaden. Enligt intervjupersoner har invanarna darfor varit mer oroliga
for sjukdom och i hogre grad &n andra avstitt frdn besok och kontakter,
till exempel med socialtjansten. Vidare beskrivs att de komplexa drendena
generellt sett ar fler i socialt utsatta omraden, vilket kan ha forstarkt effekten
av socialtjanstens anpassningar. Dartill ar det fler personer som star langre
fran arbetsmarknaden i dessa omraden, s4 méanga drabbas hardare av de
ekonomiska konsekvenserna pa bade kort och liangre sikt. En annan aspekt
som haft betydelse ar att svenska for invandrare (SFI) har haft digital

Under radande omstdndigheter



Konsekvenser till och med oktober

undervisning under pandemin, vilket gjort det svarare for vissa att ta till sig
undervisningen och ddrmed komma vidare i sina processer.

Socioekonomiskt utsatta omréden utmirker sig hittills inte vad géller
paverkan pa individ- och familjeomsorgen under pandemin, men sociala
och ekonomiska problem &r generellt mer omfattande i sddana omraden.
Exempelvis finns fler som ar trangbodda, som har ett yrke dar det inte gér
att arbeta hemifrdn, som redan har hilsoutmaningar och som har svaga
kunskaper i svenska (Delmos 2020).

Delegationen mot segregation (2020) har samlat lagesbilder fran ett urval
av organisationer i civilsamhillet samt 32 kommuner med socioekonomiska
utmaningar, och menar att pandemin har paverkat segregationen och det
motverkande arbetet, bland annat pa foljande sitt:

+ Nya grupper, exempelvis barnfamiljer, behGver nu extra stod.

» Distansundervisning befintliga skillnader mellan grupper.

 Civilsamhallesorganisationer dr en viktig brygga mellan invénare och
offentlig sektor, men ménga av deras volontérer tillhoér nagon riskgrupp,
vilket paverkar deras tillginglighet.

3.8 BRUKARNAS UPPFATTNING OM STODET UNDER PANDEMIN

Den 4rliga brukarundersokningen for individ- och familjeomsorgen
genomfordes under perioden 14 september—6 november 2020. Den visar
overlag goda betyg frin brukarna nir det galler stodet frén socialtjansten, och
indikerar darmed inga tecken pa trendbrott under 2020. Inom ekonomiskt
bistand, social barn- och ungdomsvérd och missbruk och beroende svarade 9
av 10 att de ar ganska eller mycket nojda med det sammantagna stodet, vilket
ir ungefir samma nivaer som aren innan (Kolada 2020). Resultaten bor
dock tolkas med viss forsiktighet eftersom det varierar vilka kommuner som
deltar och kommunerna kan dven genomféra undersokningen pa olika sétt.
Det finns ocksa en risk att inte alla variationer fdngas upp i den hir typen av
undersokningar, och resultatet ska sittas i kontexten av fragornas utformning,
som fokuserar pa upplevelsen av de personliga kontakterna snarare &n
systemet. Av storstadskommunerna fanns enbart Malmo med 2020.

3.9 LEDARSKAPSUTMANINGAR

I ett annat pagdende projekt har en enkit till socialchefer genomférts om
ledarskap i kommunal véird och omsorg. En av fragorna i enkiten handlade
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om ledarskapsutmaningar under pandemin. Av de som svarade pa enkiten
var 31 stycken chefer inom individ- och familjeomsorgen, och deras svar
bekriftar utmaningarna som framkommit i vra intervjuer. Atta av tio angav
att personalens oro var en av de storsta utmaningarna att hantera, och sju
av tio angav hanteringen av informationsflodet. Néstan var tredje tyckte att
arbetet med att utforma vil fungerande rutiner for skydd och hygien var en av
de storsta utmaningarna under pandemin.

3.10 NAGRA TIDIGA LARDOMAR

Tidiga lardomar kan anvindas for att utveckla socialtjanstens strategier infor

kommande samhillskriser av samma karaktdr som coronapandemin, men

ocksa for ett generellt utvecklingsarbete. Nedan foljer négra lirdomar som
framgar av vara intervjuer, och till stor del bekriftas de av den rapport som

FoU NordVist skrivit om coronakrisens paverkan pa socialtjinsten under

april-september 2020 (Engwall et al 2020):

« Socialtjanstens verksamheter ar flexibla och har formaga att méta akuta
kriser, men vid ldngvarig paverkan pé alla delar av verksamheten behdvs
tydligare riktlinjer for prioritering bade inom och mellan individ- och
familjeomsorgens omraden.

+ Individ- och familjeomsorgen &r ett brett verksamhetsomréde med bade
likheter och skillnader mellan olika delar. Nar verksamheterna begrénsas
till foljd av handelser i samhillet behévs darfor bade ett 6vergripande
forhéllningssitt och mojligheten att differentiera strategin for specifika
omraden eller brukargrupper.

« Kommunikationen dr avgorande for att motivera skillnader i arbetssétt for
medarbetare inom olika verksamheter.

e Cheferna behover stod nir det giller balansgiangen mellan att skydda
sin personal fran risker och att uppfylla verksamhetens uppdrag enligt
lag. Nar enskilda chefer blir tvungna att fatta egna beslut kan foljden bli
omotiverade olikheter i stodet till medborgarna under krisen.

« Hemarbete och minskat fokus pa internt utvecklingsarbete skapar i vissa
fall mer tid for handlaggarna att arbeta med klientarenden. Mgjligheten
till arbete hemifran kan ocksa minska sjukfranvaron.

« En stor del av arbetet inom individ- och familjeomsorgen innefattar
samverkan med andra aktorer, s kvaliteten i stodet till enskilda beror
mycket pa hur andra offentliga aktorer klarar sitt uppdrag och hur de
prioriterar i kris.
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Konsekvenser till och med oktober

Det dr mgjligt att snabbt utveckla arbetsformerna, nir motivationen
ar tillrackligt stor. Genom att utveckla de juridiska och tekniska
forutsattningarna kan verksamheten bli #nnu mer flexibel infor
kommande storre samhillshdndelser.

Det finns skal att stirka krisberedskapen inom socialtjansten genom
att pd nationell nivd arbeta fram riktlinjer och forvintningar som
ror socialtjanstens roll, formagor och prioriteringar vid olika sorters
samhallskriser.

Bristen pa data for verksamhetsuppféljning av individ- och
familjeomsorgen forsvarar effektiv informationsoverforing mellan
forvaltningsnivéerna och okar uppgiftslimnarbordan for kommunerna i
den uppfoljning som behovs efter storre samhéllshéndelser och kriser.

Under rddande omstdndigheter

87






AVA
4 A
AVA AVANAVA
A
AVAVAVA [

VN

AVAVANA






4

Konsekvenser pa ett ars sikt

I uppdraget fran regeringen anges att vi ska analysera konsekvenserna for
individ- och familjeomsorgen pa ett ars sikt. For att bedéma konsekvenserna
har vi utgatt fran vad som hittills dr ként om hur den sociala och ekonomiska
utsattheten utvecklats hittills under pandemin. Bedomningarna bygger ocksé
till stor del pé intervjuer och dialog med olika akt6rer inom filtet. Vi har
diremot inte tagit fram detaljerade prognoser for behovet av olika insatser
inom individ- och familjeomsorgen.

4.1 UTGANGSPUNKTER OCH ANTAGANDEN

Vi har gjort en bedomning av konsekvenserna for individ- och
familjeomsorgen pé ett ars sikt i en riskanalys i fyra steg (se t.ex. MSB 2011):

Identifiera risker och mojliga konsekvenser pa ett ars sikt
Bedoma hur troligt det dr att hindelserna intréffar och i vilken omfattning
Identifiera mekanismer och beroenden som péverkar hur det blir

Bw =

Identifiera lampliga é&tgidrder for att minska riskerna och hantera
konsekvenserna

Vi har med utgdngspunkt i ovanstdende steg genomfért en Gvergripande
analys utifrén vad som framkommit i intervjuer och tillginglig statistik.
Detaljerade analyser for verksamheterna inom individ- och familjeomsorgen
méste genomforas nira verksamheterna. Syftet med vér analys har varit att
identifiera viktiga fragor att uppmarksamma och pa olika sétt arbeta vidare
med inom ramen fér pandemihanteringen. Vi har sérskilt forsokt bedéma
konsekvenserna i form av ¢kade eller nytillkomna behov av insatser frén
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individ- och familjeomsorgen pa ett ars sikt, eftersom det identifieras i

uppdraget fran regeringen och framkommer som centralt i manga intervjuer.

For att kunna gora den specifika delen av analysen behdver vi veta foljande:

Vilka av de sociala risk- och skyddsfaktorer som ar avgérande for behovet
av insatser frén individ- och familjeomsorgen har péverkats av pandemin?

Hur ser sambandet ut mellan sociala riskfaktorer och behovet av insatser

frén individ- och familjeomsorgen?
Vilken paverkan har pandemin hittills haft pd de sociala risk- och
skyddsfaktorerna?
Utifran utvecklingen hittills, vad kan véntas pa ett ars sikt vad géller
behovet av stod och insatser och vilka konsekvenser far det for formégan
att mota behoven i befolkningen?

Sammanfatining av utgangspunkter for att bedéma utvecklingen

Det kan dréja innan pandemins sociala konsekvenser mérks i form av 8kande behov av
stdd och insatser frén socialtjénsten.

| vilken utstrckning konsekvenserna uppstdr beror pd vilka grupper som drabbas.
Resursstarka grupper har ofta stérre mojligheter att hantera sociala problem utan
involvering av socialtj@nsten.

P& ett ars sikt kan dkade behov framfér allt véntas hos individer och familjer som redan
fére pandemin levde med olika sociala riskfaktorer eller saknade viktiga skyddsfaktorer.
De som redan var marginaliserade eller levde p& grénsen fér vad som kunde hanteras
har stérst risk att drabbas negativt av pandemin.

Risk- och skyddsfaktorer finns inte enbart pa individ- eller familjenivé utan ocksé i
bostadsomraden och pd samhdallsniva. Det innebar att ménniskor som lever i omraden
med stérre befintliga sociala risker och socioekonomiska utmaningar kan antas vara mer
i riskzonen for att utveckla en social problematik som kréver insatser frén socialtjcnsten
till félid av pandemin.

Vilka konsekvenser som uppstér i form av 8kat behov av stéd och insatser frén individ-
och familieomsorgen beror delvis p& hur andra delar av vélfardssystemet fungerar
och i vilken utstréckning de klarar av att méta behoven och férebygga en férvérrad
problematik.

4.1.1 Stora kunskapsluckor, men pandemin kan ha paverkat flera
kénda risk- och skyddsfaktorer

Det finns flera kinda sociala risker som enskilt men framfor allt i kombination
med varandra kan medfora ett behov av stod och insatser fran socialtjansten.
Nagra séddana riskfaktorer ar 14g ekonomisk standard, arbetsloshet, riskbruk
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av alkohol och narkotika, osidkra boendeférhallanden, hog skolfranvaro och
skolmisslyckanden, kriminalitet, stress och psykisk ohdlsa och sjukdom.
Ekonomisk utsatthet driver och forstirker ménga av de Gvriga sociala
konsekvenserna och problemen. Pandemin kan teoretiskt sett ha paverkat
alla dessa riskfaktorer. Det finns ocksd skyddsfaktorer: utbildning, stod
frdn ett ndtverk, trygga relationer och egenmakt samt olika miljofaktorer
och genetiska faktorer. Vissa av dessa skyddsfaktorer kan pandemin ocksa
ha péverkat. Forskning har initierats och kunskapslidget kommer att stirkas
over tid, men generellt saknas mycket kunskap om pandemins sociala
konsekvenser. I nuléget dr det till stor del snarast teoretiska risker man talar
om.

4.1.2 Det kan drdja innan pandemins konsekvenser marks hos
socialtjansten

Individ- och familjeomsorgens verksamheter adr samhillets yttersta
skyddsnat. Det innebar att det dr forst nar individens egna resurser och
andra stodsystem i samhéllet inte rdcker till som behovet av st6d frén individ-
och familjeomsorgen uppstar. Det ar ofta en ldng process fram till det att
socialtjansten involveras for att stédja en individ eller familj. Darfor ar det
vantat att pandemin i sig inte ger omedelbara konsekvenser for behoven av
stod och insatser fran individ- och familjeomsorgen. I manga fall &ar det i
forsta hand andra valfardsfunktioner som ska trada in och stédja vid olika
problem, sdsom de olika ekonomiska trygghetssystemen, skolan, hélso- och
sjukvarden och funktionshindersomsorgen.

4.1.3 Paverkan under 2021 blir sannolikt storst i grupper och omréaden
med befintliga sociala risker

Det kan ta tid innan en social problematik utvecklas till ett behov av stod
fran socialtjansten, och man kan anta att 6kade behov pé kort sikt i forsta
hand uppstér bland individer som redan har sociala riskfaktorer eller
saknar viktiga skyddsfaktorer. Man kan tala om troskeleffekter eller tipping-
points; individer och familjer som redan fore pandemin levde med sociala
risker, och som under pandemin ocksé drabbats av ytterligare problematik,
har storst risk att utveckla ett nytillkommet behov av stéd och insatser
fran socialtjinsten pa ett ars sikt. Aven individer och grupper med ménga
skyddsfaktorer och fa sociala risker kan ha utvecklat sociala problem under
pandemin, men det ar mer sannolikt att det forst visar sig som ett 6kat behov
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av insatser fran till exempel primirvarden, barn- och ungdomspsykiatrin
eller skolan. Detta antagande géller pa gruppniva, och individuella undantag
kan naturligtvis finnas.

Ytterligare en utgdngspunkt dr att familjer och individer med goda
socioekonomiska forutsattningar mer sillan tar del av socialtjanstens stod och
insatser jamfort med grupper med simre socioekonomiska forutsattningar. I
intervjuer framhalls att resursstarka familjer och individer ofta har méjlighet
att 16sa sociala problem pé andra sitt. Darfor ar en utgangspunkt att 1ag
socioekonomisk status generellt medfor en hogre sannolikhet for att behova
stod fran socialtjansten, dven om sjdlva grundproblematiken, till exempel
missbruk, vald eller psykisk ohélsa, forekommer i alla samhallsgrupper.

4.1.4 Det finns beroenden mellan individ- och familieomsorgen och
ovriga valfardssystemet

Det finns beroendeforhédllanden mellan individ- och familjeomsorgens
verksamheter och flera andra viktiga samhéllsinstitutioner. Nagra exempel
ar hilso- och sjukvérden, skolan, polisen, socialférsiakringen och a-kassan,
domstolarna och forenings- och civilsamhéllet. Detta har ocksa tydliggjorts
i intervjuerna om konsekvenser hittills. Prioriteringar och anstringda
resurser inom sjukvarden har till exempel paverkat socialtjanstens stéd och
insatser till personer med missbruk och beroende. Langa handldggningstider
hos Forsdkringskassan eller a-kassor beskrivs medfora att fler behover
akut ekonomiskt bistdnd som i efterhand ska aterkridvas. Civilsamhallets
organisationer kan i vissa fall bidra till att minska trycket pa socialtjinsten
genom sina sociala insatser. Aven p& lingre sikt dr det avgorande for
konsekvenserna for socialtjansten vilken forméga skolan, statliga
myndigheter, hélso- och sjukvarden och funktionshindersomsorgen har att
mota befolkningens behov av stod.

4.1.5 Utgangsléget ar som regel att resurserna ér anstréngda

Vi kan inte uttala oss om individ- och familjeomsorgens resurser i alla
kommuner, men det ir tydligt att anstrédngda resurser och sparkrav redan i
dag begriansar manga verksamheter. I intervjuer beskrivs exempel pa att
oppna verksamheter sdsom familjecentraler redan fére pandemin behovt
stingas eller att det dr en stindig utmaning att klara grunduppdraget inom
budget. Det finns ocksa brister i bland annat kunskapsstod. I vara konsekvens-
analyser har vi utgétt frin att de flesta verksamheter inom individ- och
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familjeomsorgen har liten mdjlighet att skala upp sin verksamhet med sina
befintliga resurser, for utgangsldaget ar redan anstringt. Diaremot pépekar
ménga intervjupersoner att socialtjinstens resurser &ar forhallandevis
flexibla. Det innebér att man ofta kan gora interna prioriteringar for att
klara tillfalliga toppar eller siarskilda handelser som leder till 6kade behov
inom nigot omrade, till exempel genom att flytta personal. Inom individ-
och familjeomsorgen finns ocksé en stor vana av att stilla om for att hantera
nytillkomna situationer eller akuta héndelser. Ménga verksamheter har
flyktingkrisen i nirminne och den snabba omstéllning och kapacitetsékning
som den krivde av verksamheterna.

4.1.6 Pandemin traffar en verksamhet med redan stora
utvecklingsbehov

Ytterligare en utgdngspunkt ar att socialtjanstens verksamheter redan fore
pandemin hade stora utvecklingsbehov och att det finns stora skillnader
mellan olika kommuner vad giller forutsiattningar, kompetens och
organisering. Flera utvecklingsbehov har identifierats for socialtjansten (se
till exempel SOU 2020:47 och Myndigheten f6r vard- och omsorgsanalys 2016,
2017, 2018, 2019), bland annat behov av béttre samordning, starkt delaktighet,
okat fokus pa forebyggande arbete, ett behov av digitalisering, starkt
kompetensforsorjning och utvecklad uppfoljning och kunskapsstyrning.
Forslag till en ny socialtjanstlag dr ute pa remiss (SOU 2020:47) och kan
komma att leda till ytterligare utvecklingsbehov de kommande aren. Dartill
ir ménga av individ- och familjeomsorgens verksamheter dven i normala
fall hogriskverksamheter ur ett individperspektiv, vilket gor att brister eller
alltfor anstrangda resurser kan fa allvarliga konsekvenser for enskilda.

4.2 PANDEMINS PAVERKAN PA SOCIALA RISK- OCH
SKYDDSFAKTORER

Pandemin har medfort stora fordndringar pé arbetsmarknaden, samhills-
ekonomiska konsekvenser och forindrade livsvillkor for en stor del av
befolkningen. I detta avsnitt redogor vi i stora drag for vad som i dag ar
kant om hur pandemin paverkat de risk- och skyddsfaktorer som i sin tur
kan komma att paverka behoven av stod fran individ- och familjeomsorgen.
Som tidigare papekats kan utvecklingen for befolkningen i genomsnitt
inte direkt Gversittas till en prognos for behovet av stod frén individ- och
familjeomsorgen pé ett ars sikt, utan det avgoérande ir vilka grupper som
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drabbas. Dessutom &r kunskapen fortfarande begridnsad om hur hélsa,
privatekonomi, livsvillkor och levnadsvanor har utvecklats under pandemin.

4.2.1 Ekonomi, forsorjning och boende

Arbetslosheten har okat under pandemin. I mars 2020 var 7,6 procent
av befolkningen i arbetsfor &lder inskrivna pa& Arbetsformedlingen
som arbetssokande, jamfort med 6,9 procent samma ménad aret innan
(Arbetsformedlingen 2020a). Arbetslosheten har sedan fortsatt 6ka och den
berdknas né ett genomsnitt pa 8,5 procent for aret, vilket 4r en 6kning fran
2019 da den lag pa 6,8 procent i genomsnitt (Arbetsformedlingen 2020Db).
Ytterligare 6kning av arbetslosheten vintas under 2021 enligt figur 5.

Figur 5. Inskrivna p& Arbetsférmedlingen &rligen 2006-2019, med prognos fér 2020-2022.
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Det har skett en marginell 6kning av antalet barn som bor i ett hushéll
diar minst en foridlder har skulder eller en pagiende skuldsanering hos
Kronofogden, frédn drygt 182 000 barn ar 2019 till knappt 183 0oo barn &ar
2020, en skillnad pa 646 barn. Sett till andelen av samtliga barn motsvarar
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det en 6kning frén 8,4 till 8,5 procent (Kronofogden 2020a). Avhysningarna,
det vill sdga vrikningarna, minskade daremot under de forsta tre kvartalen
2020 jamfort med tidigare ar. Fram till och med vecka 38 2020 hade
Kronofogden fétt in 6 procent firre drenden och verkstillt 10 procent farre
avhysningar jimfért med 2019. Antalet inkomna drenden om avhysning som
beror barn var under forsta halvaret 2020 marginellt hogre &n motsvarande
period 2019, men antalet barn som berdrdes av en verkstdlld avhysning var
under forsta halviret 2020 marginellt ldgre dn motsvarande period 2019
(Kronofogden 2020Db).

Som tidigare beskrivits 6kade antalet personer med ekonomiskt bistdnd
négot under 2020. Bistdndsmottagandet vantas ocksa bli mer langvarigt.

4.2.2 Familier och relationer

Under sommaren och hosten 2020 skedde en kraftig 6kning av antalet
ansokningar om skilsméssa jaimfért med samma period foregédende ar. I
augusti 2020 var skilsméssorna 10 procent fler &n samma ménad 2019 och
i juni var de 19 procent fler. Aven i jimforelse med genomsnittet for aren
2015—2019 ir det en tydlig 6kning jamfort med andra ar. Under hosten var
skilsméssorna daremot fiarre an 2019, vilket medfort att det totala antalet
skilsméssor inte avviker markant frin tidigare ar.

Tillgdng till ett socialt nétverk och stod frdn andra nérstdende, ir en
grundlaggande skyddsfaktor med stor betydelse for hur foraldrar uppfattar
sitt eget fordldraskap (MFoF 2020). Narheten till mor- och farforaldrar har
till exempel betydelse for risken for sjukskrivningar bland smabarnsfoéraldrar
(SCB 2017). Under coronapandemin har dldre sldktingar behoévt hélla sig
fysiskt isolerade och manga har minskat sina sociala kontakter, vilket kan
antas ha lett till minskat stod till ménga barnfamiljer. Det finns ocksa tecken
pé ett minskat stod till barn med funktionsnedsittning, och deras forildrar,
vilket kan ha stor betydelse for dessa familjers livssituation och stressniva
(Funktionsritt Sverige 2020; Liansstyrelsen Halland 2020b).

4.2.3 Barn och unga

Det finns flera rapporter om oOkad utsatthet bland barn och unga
under pandemin. I nuldget gir det inte att avgora hur omfattande eller
generaliserbara dessa observationer ar eftersom de ibland har rapporterats av
enstaka regioner eller kommuner. I lansstyrelsernas regionala lagesrapporter
och annat insamlat underlag, nimns till exempel foljande observationer:
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e Skolfrdnvaron har ¢kat och ménga elever har haft svart att klara
hemundervisning. Forskolebarn har péverkats av minskad personal-
kontinuitet i verksamheterna och har ofta behovt stanna hemma.

« En del kommuner noterar att barn som redan har hég skolfranvaro har
varit &nnu mer fradnvarande under pandemin.

« Ensamkommande ungdomar som omfattas av gymnasielagen har
hamnat i en mer utsatt situation till f6ljd av den ckade arbetslosheten.
Det forekommer rapporter fran kommunerna om att ungdomarna blivit
vrakta frén sina bostdder och att bescksférbuden pd HVB riskerat att
paverka dem extra hart. Det nimns en oro over att suicidfallen ska d6ka i
gruppen.

« Ungdomar har flyttat till nya miljéer bdde dag- och nattetid till foljd av
skolstdngningar och minskad tillgang till andra miljoer.

« Familjer som har barn med funktionsnedsittningar har fatt mindre stod
frén det offentliga och fran sina anhoriga. Det har medfort 6kad stress och
pafrestning i familjerna och kan ocksé ha 6kat barnens utsatthet.

« Manga barns forédldrar har arbetat hemifran under pandemin, och det kan
ha haft bade positiva och negativa effekter pa barnens sociala situation
beroende pé utgéngsliget.

« Samtalen till Barnens ritt i samhillet (Bris) 6kade under pandemins férsta
ménader. De vanligaste skilen till samtal var oro i relation till pandemin
och oro for att skolor skulle stingas (Bris 2020a). Under sommarlovet
okade samtalen via chatt, mejl och telefon med 37 procent jaimfort med
2019, och fler samtal adn tidigare handlade om nedstamdhet (Bris 2020b).
Den annorlunda vardag som pandemin fort med sig kan ha lett till storre
problem med nedstdmdhet och oro hos barn.

« Det férekommer rapporter frin kommunerna om fler yngre som
missbrukar eller uppvisar oroviackande signaler.

« Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupplysning (CAN) gjorde en
skolunders6kning varen 2020, men den tyder inte pd nagra forandringar
av ungdomars alkohol- eller narkotikakonsumtion under pandemins
forsta tid (CAN 2020a, 2019a, 2019b).

4.2.4 Alkohol och narkotika

Mpycket ar hittills okdnt om hur pandemin péaverkat alkohol- och
narkotikakonsumtionen, men vi vet foljande:
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« Enligt ldnsstyrelsernas senaste liagesrapport har flera kommuner noterat
en Okning av billigare och ockséd farligare preparat till foljd av den
minskade tillgdngen.

« Den inhemska forséljningen av alkohol har 6kat medan den oregistrerade
minskat. Det samlade kunskapsldget ar oklart, men konsumtionen
av alkohol bedoms totalt sett ha minskat under pandemin med en
forskjutning frén billigare inford alkohol till dyrare inhemsk konsumtion
(CAN 2020Db; Leifman 2020).

+ Den totala konsumtionen av alkohol ger inte hela bilden. En ckad
polarisering av alkoholkonsumtion kan ske, dir de flesta dricker mindre
men vissa grupper dricker mer (IOGT-NTO 2020; Leifman 2020).

+ Det finns enskilda studier som visar att vuxnas alkoholkonsumtion
har 6kat nagot under pandemin (Pollard m. fl. 2020) och att andelen i
befolkningen med ett riskbruk har ékat (Niedzwiedz m. fl. 2020).

« En sannolik konsekvens av pandemin &r att fler vuxna har druckit mer
alkohol i sin hemmiljo, men det finns dn sa ldnge ingen data som visar
utvecklingen specifikt for till exempel fordldrar.

« Det finns dnnu ingen sammanstilld data om alkohol- och narkotika-
relaterad dodlighet eller sjukhusinliggningar under pandemin jamfort
med tidigare &r.

« Nationella folkhidlsoenkiten, som genomférdes mars—maj 2020, visar
inga markanta skillnader jamfort med tidigare ar vad giller andelen
riskkonsumenter av alkohol (Folkhdlsomyndigheten 2020a).

4.2.5 Psykisk och fysisk halsa

Det har funnits en oro for att den psykiska ohilsan i befolkningen ska cka
under pandemin. Mycket ar fortfarande okint, men Socialstyrelsen (2020h)
har konstaterat foljande:

« Farre nya fall av psykiatriska tillstand har rapporterats under pandemin.
Denna minskning har dven aterspeglats i nyforskrivning av exempelvis
antidepressiva lakemedel.

e Minskningen av nya fall och nyforskrivningar av psykofarmaka beror
sannolikt pa att farre har sokt vard under pandemin. Det &r oklart om
detta kan innebéra ett uppddmt vardbehov pa sikt.

« Antalet nya fall av neuropsykiatriska tillstdnd har fortsatt att 6ka i enlighet
med tidigare utveckling, vilket tyder pa att utredningar har genomforts pa
normal niva.
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« For perioden februari—juni 2020 var antalet suicidférsok pad samma niva
som tidigare.

« Ar 2020 var det en stérre andel barn och unga vuxna som hade minst en
vardkontakt inom slutenvérd eller Oppen specialiserad vard for nagon
psykiatrisk diagnos, eller minst ett likemedelsuttag av psykofarmaka,
jamfort med tidigare ar. Okningen 4r dock en del av en pdgiende trend.

Nationella folkhdlsoenkdten genomfordes mars—-maj 2020 och visar
inga stora skillnader jaimfort med tidigare ar vad giller psykisk hélsa
(Folkhilsomyndigheten 2020a).

4.2.6 Vald och brottslighet

Under forsta halvaret av pandemin anmaildes, nationellt sett, 5 procent
fler brott dar en kvinna blivit misshandlad av en bekant eller niarstdende
jamfort med motsvarande period &ret innan (Bré 2020a). I véra intervjuer
framhélls att det kan finnas manga olika orsaker till 6kningen, och att
det inte behover vara kopplat till pandemin. Aven narkotikabrotten dkade
under pandemins forsta ménader. I mars 2020 hade Polisen 6 procent
fler inkomna drenden jaimfort med mars 2019. I april 2020 var 6kningen
13 procent och i maj var den cirka 27 procent jamfért med motsvarande
ménader foregaende ar (Polisen 2020). Narkotikabrotten 6kade dock redan
fore pandemin, och antalet anmélda narkotikabrott var signifikant fler 4n
forvantat i bade februari och i maj enligt prognosen for det forsta halvaret
2020, med Okningar pa 22 respektive 28 procent sedan aret innan (Bra
2020Db).

4.2.7 Férandringar i andra delar av den offentliga sektorn paverkar
individ- och familijeomsorgen

Det har genomforts flera fordndringar i trygghetssystemen som hittills
kan antas ha ddmpat behovet av stod fran individ- och familjeomsorgen,
framfor allt behovet av ekonomiskt bistdnd. Till de férandringarna hor
exempelvis besluten om permitteringsstod, fordndrade regler for a-kassan
och ekonomiska stod till foretag. Men det finns ocksd fordndringar som
sammantaget kan medfora en forsimrad social situation for individer och
familjer under det kommande aret:
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 Prioriteringar och stingda verksamheter inom funktionshindersomsorgen
medfor att personer med funktionsnedséttningar blir mer utsatta och
deras anhoriga far mindre stod.

« Vardbesok och behandlingar inom hilso- och sjukvéarden har stéllts in.

+ Arbetssokande har fatt vinta lingre dn vanligt pa erséttning fran bade
Unionen och Alfakassan (Tapp 2020).

« Domstolsforhandlingar har stillts in i hogre grad &n vanligt under
pandemin, men det varierar mellan olika delar av landet i vilken
utstriackning familjerdttsliga mal har paverkats (Domstolsverket 2020).

4.3 RISKER OCH KONSEKVENSER INOM INDIVID- OCH
FAMILJEOMSORGEN PA ETT ARS SIKT

Vi har identifierat foljande risker pa ett rs sikt:

e Det finns en risk for att fler individer och familjer blir aktuella for
utredningar, stod och insatser fran individ- och familjeomsorgen.

+ Det finns en risk for simre kvalitet i flera verksamheter s linge pandemin
pagar.

+ Det finns en risk for liagre tillgang till forebyggande och 6ppna insatser
s& lange pandemin pagar. Det giller ocksd om resurserna skulle bli
anstriangda till foljd av ett ckat behov av utredningar och bistands-
beslutade insatser.

» Det finns en risk for att pandemin har forstarkt befintliga utmaningar, och
konsekvenserna av dessa kan bli dn mer patagliga under det kommande
aret.

+ Det finns en fortsatt risk for verksamhetspéverkan, till exempel
personalbortfall, sé linge pandemin pagar. Det finns ocksa en fortsatt risk
for storre utbrott av smitta pd boenden och i socialt utsatta grupper.

Vi bedomer att ovanstdende risker giller for individ- och familjeomsorgen
som helhet. Daremot kan det variera vad riskerna mer konkret géller. Det
varierar troligen ocksa i vilken omfattning de kan antas uppsta och hur de
riskerar att paverka kapaciteten, tillgdngligheten och kvaliteten inom olika
delar av individ- och familjeomsorgen.

Vi saknar forutsattningar for att med hog sikerhet bedéma omfattningen
av olika utfall. Graden av paverkan kommer sannolikt ocksa att variera
med tanke pd att det finns 290 kommuner i Sverige, med varierande
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forutsiattningar och befolkningsunderlag, precis som vi sett hittills under
pandemin. Darfor har vi angett vilken konsekvensnivd vi bedomer som
den vanligaste och vilken vi tror kommer att vara en mindre vanlig, men
férekommande, niva. Vi har gjort bedomningarna utifran foljande underlag:

« Utvecklingen under pandemins forsta sex till &tta manader enligt underlag
iform av intervjuer och lagesrapporter som presenterats i kapitel 3

« Tidsserier som belyser rddande utvecklingstrender och utvecklingen efter
tidigare ekonomiska kriser

« Den tillgingliga statistiken 6ver pandemins paverkan pé livsvillkor och
sociala riskfaktorer

« Antaganden om troliga orsakskedjor och mekanismer utifrdn forskning
och samrad med experter

4.3.1 Risk for okat behov av stod och insatser

I detta avsnitt aterger vi den analys och de bedomningar vi gjort vad
géller risken for okande behov av stod och insatser fran individ- och
familjeomsorgen under det kommande aret till f6ljd av pandemin.

I figur 6 har vi sammanstallt en skala som vi anvint som utgdngspunkt
for att gradera de konsekvenser som pandemin kan fa for individ- och
familjeomsorgen och brukarna. Som beskrivningarna illustrerar har vi
gjort grova kategorier som utgéngspunkt for att vardera konsekvensnivan
ur ett verksamhets- och brukarperspektiv. Som jamforelse kan nimnas
att de konsekvenser som beskrivits hittills i rapporten (kapitel 3) generellt
ryms inom spannet mindre till mattliga konsekvenser, beroende pa
verksamhetsomrade och kommun. Betydande eller allvarliga konsekvenser i
den mening som hir avses har inte rapporterats som generellt 14ge i nagon av
de kommuner som vi talat med.
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Figur 6. Exempel pd konsekvenser av olika allvarlighetsgrad fér analyser pa system- eller

gruppniva.
Nivé Mindre Mattliga Betydande Allvarliga
konsekvenser konsekvenser konsekvenser konsekvenser
Exempel pa Paverkan inom en  Paverkan pa Svarigheter att Svarigheter aft
konsekvenser  normalvariation drenden med utreda behov eller  upprétthélla stod
som infe innebar mindre risk, verkstélla insatser  och skydd éven for
nagon paverkan undantréngning inom rimlig tid. individer i allvarlig
pé kvalitet och av férebyggande  Brister som medfér  och akut utsatthet.
tillgénglighet arbete och stod risk fr skada fér  Brister som medfér
j@mfért med samt utvecklings-  enskildas hélsa och  risk fér individers
normallége. Till arbete. Risk for utveckling p& kort liv eller sékerhet pa
falliga toppar kan  férléngda vérd- och medelléng sikt. ~ kort sikt.
ka risken for eller utrednings-
brister i hand- tider. Minskad
léggning och upp-  férmaga att
fslining. Risk for erbjuda tidiga
besvar for enskilda. insatser.
Exempel pa Félj utvecklingen,  Utdka bevak- Vidta dtgérder fér  Vidta omedelbara
atgarder om  ha beredskap fér  ningen, stérk det  6kad forméga att  atgérder fér att
konsekvens-  féréndringar och férebyggande méta klienternas Ska férmagan

erna bedoms  arbeta fére- arbetet och behov, tydliggér

sannolika pa  byggande planera fér hur prioriterings-
kort eller dkade behov ska  ordningar
medellang hanteras
sikt
N 1 ]

Kommentar: Nivéindelningen och exemplen &r framtagna av vérd- och omsorgsanalys fér den hér rapportens syfte.
Se dven SKR:s modell for risk- och héndelseanalys inom individ- och familieomsorgen (SKL 2011) fér ett annat sétt att
gradera konsekvenser.

Konsekvensgraderingen utgér fran att det finns en orsakskedja som bestér
av att det sker en fordndring av behoven av stéd och/eller verksamhetens
resurser som, beroende pad hur omfattande fordndringen &r, far
foljdkonsekvenser for verksamheternas forméga att hantera situationen och
upprétthalla tillginglighet och kvalitet. I intervjuer uttrycks att 6kade behov
eller minskade resurser i forsta hand far konsekvenser for verksamheternas
mojligheter att arbeta med forebyggande och tidiga insatser eftersom det
drendestyrda och akuta arbetet prioriteras. En siddan situation har vi hir
bendmnt som “mattliga konsekvenser”. Det kan till exempel handla om
minskad tillgdng till olika fordldrautbildningar och stédgrupper, minskat
fokus pd forebyggande insatser pad grupp- och samhillsnivd och lidngre
handlaggningstider i drenden med ldgre risker pa kort sikt. Méttliga
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konsekvenser som kvarstar under en ldngre tid kan leda till att fler utvecklar
allvarlig problematik pa sikt.

Vid en mer omfattande behovsokning eller resursbrist har vi antagit
att hardare prioriteringar beh6vs och att det i sin tur leder till att fler
klientdrenden paverkas. Beroende pad verksamhetens art kan det fa olika
konsekvenser for den som drabbas av prioriteringarna, men med tanke pé
att individ- och familjeomsorgen ofta hanterar drenden med hog risk kan det
ganska snabbt uppsta risker for halsa, sikerhet och utveckling. Detta har vi i
den hir modellen bendmnt "betydande konsekvenser”. Nagra exempel skulle
kunna vara paverkan p4 tillgdngen till stod och behandling f6r personer med
missbruk och beroende, paverkad forméga att verkstilla placering utanfor
hemmet eller kraftigt forlingda utredningstider nar det finns oro for att barn
farilla.

Den hogsta konsekvensnivin har vi hiar benadmnts “allvarliga
konsekvenser”. Sddana kan uppstd om socialtjinstens resurser blir sa
anstringda att man trots prioriteringar inte klarar av att uppratthélla stod
och skydd i situationer dar det finns en risk for liv och hélsa pé kort sikt. Det
kan till exempel handla om omedelbara omhéndertaganden, akut stéd och
skydd till valdsutsatta, skyddsbedomningar for barn och unga och andra
insatser dar det finns hoga risker pé kort sikt. Allvarliga konsekvenser har vi
har definierat som att individ- och familjeomsorgen inte klarar att agera pa
kédnda akuta eller allvarliga behov.

Modellen synliggor ocksa att vi utgar fran att akuta behov prioriteras
over mindre akuta i en situation dir verksamheterna pa grund av yttre
omstandigheter far begrinsade resurser. I tillimpningen av modellen har
vi ocksd antagit att det finns mdjlighet att prioritera mellan individ- och
familjeomsorgens olika verksamheter vid behov. Vara intervjuer visar till
exempel att en hog prioritering av &renden som direkt ror barn och unga inom
socialtjainsten sannolikt medfor att den verksamheten péverkas i ett senare
skede dn verksamhet riktad till vuxna. Vi antar alltsé att prioritering kan
ske bade inom och mellan verksamhetsomréaden och malgrupper. Samtidigt
bor det pépekas att det enligt var kdnnedom inte finns négra tydliga
utgangspunkter for hur sddana prioriteringar skulle ske. Det kan leda till
otydliga férutsiattningar och varierande praxis om en allvarlig nationell social
kris skulle uppsta.

Ytterligare en faktor som man behover ta hansyn till ir om konsekvenserna
uppstar for enstaka eller for manga individer. Var utgdngspunkt har varit att
det i samtliga l4gen finns en viss risk att det uppstéar allvarliga konsekvenser
for enskilda individer till foljd av resursbrist eller bristande rutiner vid
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enskilda héndelser. Konsekvensnivaerna utgar alltsé fran ett normallige, inte
en ideal situation.

Sammanfattningsvis utgoér konsekvensmodellen ett nagot forenklat stod
for att resonera kring konsekvensnivéer och illustrera ett 6vergripande ldge
pé nationell nivd. Modellen behéver utvecklas och anpassas for att fungera for
olika verksamheter utifrn deras olika logiker, mélgrupper och arbetssitt.

Sammantagen bedomning av konsekvenser 2021

Vi bedomer det som sannolikt att behoven av stéd och insatser fran individ-
och familjeomsorgens verksamheter kommer att 6ka pa ett ars sikt. Med tanke
pa kianda risker och paverkan pé andra aspekter av samhallet dr det osannolikt
att ingen fordndring alls skulle ses pd nationell niva. De flesta kommuner
kommer sannolikt att uppleva mindre till méattliga konsekvenser for individ-
och familjeomsorgen under 2021. Samtidigt kan konsekvenserna bli storre
i vissa kommuner eller verksamheter, bland annat i omraden med befintliga
socioekonomiska utmaningar. I nuldget bedomer vi det som osannolikt att
det pa ett ars sikt i manga kommuner skulle uppsta en allvarlig paverkan som
medfor svarigheter att trygga liv och hélsa pa kort sikt, nir socialtjansten far
veta att det finns behov av sddant stod. Den bedomningen utgar dock delvis
fran ett antagande om att atgirder skulle vidtas innan en séddan situation
uppstar. Bedomningen kan forandras om pandemin tar en ovantad vindning,
om grundskolorna skulle stingas en lidngre tid, eller om kommunerna
genomfor betydande forandringar i sina anpassningar till pandemin, vilket
visar pa behovet av kontinuerliga och lokala analyser av liget.

I figur 7 Aaterges vdr bedomning av det vanligaste utfallet (flest
kommuner) och det mindre vanliga utfallet (firre kommuner). Utifran en
forsiktighetsprincip, den stora osidkerheten i bedémningarna och riskerna for
enskilda i individ- och familjeomsorgens mélgrupper menar vi dock att det pa
béde nationell och kommunal niva finns skél att ha beredskap for den négot
hogre konsekvensnivan. Figuren kan ocksa tjina som exempel pa hur man i
fortsatt uppfoljning och lagesrapportering kan rapportera om utvecklingen
inom individ- och familjeomsorgen. Beroende pa ldget motiveras olika sorters
atgarder. Nuvarande bedomning motiverar till exempel en utokad bevakning,
beredskap och forebyggande arbete inom samtliga omraden. Inom vald i
nira relationer samt missbruks- och beroendevirden finns ocksd skal att
planera mer aktivt f6r hur ett 6kat behov av stéd och insatser kan métas.
Beredskapsnivén ar framst tankt att vigleda arbetet for nationella aktorer,
enskilda kommuner behover gora egna bedomningar, vilka kan skilja sig fran
den nationella.
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Figur 7. Exempel pd hur konsekvenser och beredskapsbehov kan illustreras i fortsatt
uppfélining och légesrapportering. Férgerna motsvarar den beddmning vi i nuldget gér for ar
2021 utifran nu tillgénglig information, men beh&ver uppdateras kontinuerligt.

Vanligast Mindre vanligt Rekommenderad
(flest kommuner) (farre kommuner)  beredskapsnivé nationellt
Ekonomiskt ‘
bistand
Social barn- och .
ungdomsvard
Missbruks- och
beroendevard
Vaéld i néra
relationer
Familjerdtt och .
familjeradgivning

Akut
hemldshet .

Not: Alla beddmningar innehdller osdkerhet. Mycket beror p& hur langvarig pandemin blir och vilka atgérder som vidtas
for att minska smittspridningen och férebygga negativa sociala konsekvenser.

I avsnitten nedan aterger vi resonemangen och underlaget till de bedomningar
vi gjort for respektive omrade inom individ- och familjeomsorgen.

Ekonomiskt bistind

Eftersom arbetslosheten har 6kat, och véntas 6ka ytterligare under 2021, kan
ett 6kat behov av ekonomiskt bistdnd vantas. For de allra flesta i befolkningen
leder dock inte arbetsloshet till ett direkt behov av ekonomiskt bistand.
Viktiga skyddsfaktorer ar till exempel sparkapital, en partner med inkomst
fran arbete eller majlighet att fa erséttning fran arbetsloshetsférsdkringen
som medfor att man under en tid klarar sig utan att vdnda sig till kommunen
for bistdnd. For unga, nyanlinda och andra som av olika skil inte
kvalificerat sig till arbetsloshetsforsiakringen kan den ckade arbetslosheten
diremot snabbare leda till behov av ekonomiskt bistand, beroende pa
i vilken utstrickning dessa gruppers forsorjningsbehov méts av Ovriga
trygghetssystem.

Bide 1990-talskrisen och finanskrisen 2008 medférde ett Okat
behov av ekonomiskt bistdnd. Nivderna skiljer sig dock at och effekten av
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1990-talskrisen gav storre aviryck i befolkningens behov av ekonomiskt
bistdnd &an finanskrisen. I figur 8 och 9 redovisar vi hur antalet inskrivna
pd Arbetsformedlingen och antalet bistindsmottagare har utvecklats
sedan 2006. I figurerna redogors ocksd for Arbetsférmedlingens prognos
for antalet inskrivna under 2021 och 2022. Vi ser att antalet inskrivna pa
Arbetsformedlingen under den studerade tidsperioden har fluktuerat mer an
vad bistandsmottagandet har gjort.

Figur 8. Jamférelse mellan antal inskrivna p& Arbetsférmedlingen och antal
bist&ndsmottagare, tusental

Tusental
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—{— Llangtidsarbetslésa, inskrivna 12 mén+

—<{— Bistdndsmottagare, ndgon géng under dret,18-64 ar

Kélla: Arbetsférmedlingen och Socialstyrelsen.
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Figur 9. Jamfrelse mellan antal inskrivna pé Arbetsformedlingen och antal bisténdsmottagare
18-24 ar, tusental
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Kélla: Arbetsfdrmedlingen och Socialstyrelsen.

Ménga intervjupersoner bedomer att effekten pa det nytillkomna behovet
av ekonomiskt bistdnd kan véintas bli storst pad 1—2 ars sikt. De vintar sig
dock att genomsnittstiden med ekonomiskt bistdnd ska 6ka tidigare dn s4,
liksom andelen ldngvariga bistdndstagare, med paverkan pd kommunernas
kostnader och en kumulativ effekt for verksamheterna och negativa
konsekvenser for individerna.

SKR bedémde i maj 2020 att det utbetalda bistidndet skulle 6ka med
15—20 procent ar 2020, och med ytterligare 5-10 procent under 2021.
Utbetalningarna skulle da bli nirmare 30 procent hogre 2021 jamfort
med 2018, vilket motsvarar cirka 3 miljarder kronor (SKR 2020c). I
oktoberrapporten reviderades prognosen for 2020 utifran hur utvecklingen
sett ut under aret — 6kningen uppgér hittills inte ens till halften av det som
tidigare prognostiserades for 2020. De nya, tillfdlliga reglerna for a-kassan
antas vara ett skal till den uteblivna 6kningen (SKR 2020d).

Under perioden 2008-2010, alltsd i samband med finanskrisen, 6kade
antalet inskrivna p& Arbetsférmedlingen med 85 procent, frén 221 ooo till
411 000 personer. Under samma period 6kade antalet vuxna som mottagit
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ekonomiskt bistdnd négon ging under aret med 14 procent, motsvarande
35 000 personer.

Finanskrisen och pandemin skiljer sig at pa flera olika sétt och det ar svart
att dra nagra slutsatser utifran den historiska utvecklingen. Det mesta tyder
i dag pa att okningen av antalet nya bistdndstagare har ddmpats av olika
atgarder inom trygghetssystemen och enbart uppgar till ndgra fi procent.
Samtidigt kan négot storre effekter vintas pa sikt. I sm& kommuner kan den
relativa 6kningen bli stérre och paverka resurserna mer én i stérre kommuner.

Det ar ocksa troligt att antalet 1angvariga bistdndsmottagare kommer att
oka. Ar 2019 riknades 40 procent av bistindsmottagarna som langvariga,
vilket definieras som bistdnd i 10 méanader eller mer under ett ir. Vi kan
inte bedoma den utvecklingen kvantitativt, men ldngvarigt bistandstagande
har kidnda negativa effekter och paverkar kommunerna mer resursmaissigt.
Darfor ar konsekvenserna av en 6kad langvarighet mer allvarliga for bade
verksamheterna och individerna.

Sammantaget kan man alltsd vinta sig en Okning av behovet av
ekonomiskt bistdnd. For de allra flesta kommuner raknar vi med en mindre
till méttlig paverkan pa verksamheternas formaga att mdéta behoven, i
den meningen att man klarar bistdndsbedomningar och utbetalningar.
Behovet av att handldgga fler ansokningar kan dock f3 tillfdlliga eller langre
konsekvenser for formégan att stédja och hjilpa grupper med mindre akuta
behov, och kommunerna kan komma att se 6kade kostnader.

Social barn- och ungdomsvard

Utifran vad vii dag vet om barns riskfaktorer ar det svért att forutspa behovet
av insatser for barn och ungdomar péa ett ars sikt. Underlaget tyder pa att
de sociala riskerna har okat och att skyddsfaktorerna har minskat fér barn
och unga under pandemin. Bland riskfaktorerna kan ndmnas isolering och
skolfrdnvaro men ockséd arbetslosheten. En mycket viktig skyddsfaktor for
barn dr skolan, vilken framfor allt for gymnasieungdomar varit paverkad
i perioder. Sannolikt kommer fler barn leva i hushéll med léngvarigt
ekonomiskt bistdnd det kommande aret, vilket dr forknippat med storre
risker for att utveckla savil hilsoproblem som sociala problem (se till exempel
Socialstyrelsen 2010; Socialstyrelsen 2020g).

De risker for den sociala barn- och ungdomsvéirden som identifierades
tidigt i pandemin kvarstar i huvudsak dven under 2021. Utvecklingen hittills
ar svarbedomd eftersom bade 6kande och minskande antal drenden kan vara
en negativ konsekvens av pandemin, och hittills rapporterar kommunerna
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en varierande utveckling. Vi menar dock att allt tillgédngligt underlag tyder
pé att de tidigare identifierade riskerna kvarstar. Sarskilt foljande risker
framkommer av analysen:

» Detfinns en risk for 6kad stress, hogre konfliktniva och mer vald i familjer,
vilket kan medféra fler orosanmailningar, utredningar och insatser
fran socialtjansten. S& linge pandemin pagar finns samtidigt en risk att
anmailningsbenigenheten dr ndgot ldgre dn vanligt, vilket kan medfora
okad utsatthet for barnen och senare insatser dn vad som annars hade
varit fallet. Sammantaget 4r det troligt att nagot fler orosanmailningar
kommer goras nar pandemin avtar.

« Okade svérigheter att rekrytera familjehem under en lingre tid medfor
en risk for att kommunerna behover ta hjilp av privata aktorer som
erbjuder konsulentstodda familjehem eller vilja HVB-placering i stéllet.
Erfarenheter fran flyktingkrisen visar att det kan leda till 6kade kostnader
for kommunerna och minska mgjligheten att matcha barn och familjehem
pé ett bra sitt. Det finns ocksé en risk for att oseriosa aktorer forsoker dra
nytta av ett 6kat behov av familjehemsvérd pd samma sétt som under och
efter flyktingkrisen (se Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 2016).
Under 2020 verkar denna problematik inte ha blivit s omfattande som
befarat men risken kvarstar under kommande ar.

« Detfinns en fortsatt risk for utbrott av smitta pA HVB for ungdomar, vilket
skulle kunna leda till behov av sirskilda boendelésningar for ungdomar
som konstaterats smittade av covid-19. Vad vi vet var detta inget stort
problem under 2020 men risken kvarstér sa linge pandemin fortgar. Barn
blir sillan allvarligt sjuka i covid-19 (Folkhéalsomyndigheten 2020b) vilket
innebdr att den frimsta risken ur ett barnperspektiv ar de foljdeffekter
som en sadan situation kan fa for trygghet och kvalitet i varden och
barnens sociala situation i allménhet.

« Utover paverkan pa socialtjansten finns ocksd en allmint 6kad risk for
social utsatthet och problematik bland barn och unga. Skolstdngningar ar
en stor risk for redan sarbara barn och ungdomar. Fler skolmisslyckanden
kan pa sikt aven leda till 6kat behov av insatser fran socialtjansten, men
sannolikt kommer den effekten framst méarkas pa liangre sikt &n ett ar. For
barn och ungdomar som redan lever med sociala risker kan en férvarrad
skolsituation ddaremot snabbare leda till behov av nya insatser.

P4 kort sikt bedémer vi att risken &r storst for en fortsatt péverkan pa
formégan att erbjuda tidiga insatser och pa kvaliteten i férhandsbedomningar
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och utredningar. Det finns ocksa skil att ha en viss vaksamhet pa tillgdngen
till familjehem och genomfora atgirder for att starka tillgdngen i de kommuner
dir det behovs. Vad giller orosanmilningar kan en viss 6kning vintas, fraimst
utifran radande trend, men mojligtvis ocksa till f6ljd av pandemin.

Sammantaget bedomer vi att det mesta i dag pekar pa att de flesta
kommuner kommer att méarka en mindre till mattlig pdverkan av pandemin
pa den sociala barn- och ungdomsvarden pa ett ars sikt. Risken for en
betydande eller allvarlig paverkan, enligt de definitioner vi utgatt ifrén,
bedomer vi som liten pa ett ars sikt.

Kommunerna kommer troligen att kunna hantera pandemins
konsekvenser for den sociala barn- och ungdomsvarden, men det finns
dnda skil att forbereda sig pa en nagot hogre paverkansgrad dn vad som
i dag framstar som mest troligt. Mycket star pa spel nir det giller barn och
ungdomar i utsatta situationer och risknivin ar hog &ven i normala fall. Det
ar darfor motiverat med en utékad beredskap och bevakning av utvecklingen,
tillsammans med forebyggande insatser. Man maste ocksa beakta barn som
anhoriga om vuxnas sociala problematik och utsatthet skulle 6ka.

Vald i néra relationer

Tidigare studier har visat att risken for vald i nira relationer 6kar i situationer
dar isolering och stress forekommer, och alkohol och andra droger okar
riskerna ytterligare (Forte 2020b). Bade isoleringen och arbetslosheten har
okat till foljd av pandemin, och arbetslosheten viantas oka ytterligare under
2021. Kontroll ir en viktig aspekt av vildsutsattheten, och isoleringen 6kar
mojligheterna att kontrollera fler aspekter av en partners liv. Farre kontakter
med myndigheter och hilso- och sjukvird medfor att farre kommer att
fa rutinmissiga fragor om vald som i vissa fall kan mgjliggora att en
person soker stod. Riskerna med isolering 6kar ocksd om den férekommer
tillsammans med trdngboddhet.

Sammantaget medfor utvecklingen en fortsatt 6kad risk for utsatthet
for vald i néra relationer. Risken finns bade for personer som redan lever i
relationer dar vald férekommer och for personer i relationer dir vald dr en
risk. Valdsutsattheten och mojligheten att soka stod star i direkt relation till
hur langvarig pandemin blir och vilka restriktioner som inférs. De striktare
rad och rekommendationer som gillde vid arsskiftet 2020/2021, nér detta
skrivs, bor ses som en ytterligare ckad riskfaktor for personer som lever i
véaldsutsatthet.

Verksamheterna och yrkesverksamma inom omradet upplever att
stodsokandet fran valdsutsatta individer 6kar nir isoleringen bryts. Man ar
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till exempel van vid att hantera ett 6kat behov av stod efter semestrar och
l&nghelger snarare d4n under sddana perioder. De yrkesverksamma forvantar
sig att det kommer att gilla dven for pandemin, och att det darfoér bor finnas
en fortsatt hog beredskap for att erbjuda stod och skydd till valdsutsatta.

Det ar for tidigt att avgora i vilken utstrackning behovet av stod och skydd
for valdsutsatta kommer att 6ka, och det gér inte heller att prognostisera
med nagon precision. Intervjupersonerna ar dock forhdllandevis eniga om
att det inte giller om, utan ndr 6kningen kommer att mérkas. For det forsta
har inte samhallseffekterna direkt paverkan pa valdet, och for det andra leder
vanligtvis inte utsattheten direkt till anmélningar (Lénsstyrelsen Halland
2020a). Kommunerna behover déarfor vara forberedda pa ett okat behov
béde under pandemin och nir pandemin avtagit, pA samma vis som man ir
vana att agera efter storhelger, lov och semestrar (NCK 2020a; SKR 2020Db).
Flera kommuner forutspar ocksd en fortsatt 6kad anvdndning av chatt och
stodtelefoner gentemot bade valdsutsatta och valdsutovare (Lansstyrelsen
Halland 2020b).

Kommunerna och kvinnojourerna har under hela pandemin identifierat
okad och forvarrad valdsutsatthet som en risk, och darfér bedomer vi att
manga kommuner har beredskap och férméga att hantera ett 6kat behov
och att verksamhetspéverkan sannolikt blir méttlig i de flesta kommuner.
Diremot visar var intervjustudie att de varierande forutsiattningarna for
kommunernas arbete mot vald i néra relationer medfor en risk for ojamlik
och varierande tillgdng till stod och skydd. Den generellt hoga risknivén ur ett
individperspektiv, forekomsten av morkertal och utvecklingen hittills under
pandemin motiverar att det nationellt finns en beredskap for en betydande
péverkan. Kvinnojourernas centrala roll i detta verksamhetsomréide visar
ocksa vikten av ett vil fungerande civilsamhille f6r att mota och forebygga
véaldsutsatthet.

Missbruks- och beroendevédrd

Behovet av insatser fran missbruks- och beroendevéarden beror i huvudsak
pd hur vuxnas riskbruk och missbruk péverkas. Detta &r i sin tur tatt
sammankopplat med hur andra sociala problem utvecklas, till exempel
ekonomisk utsatthet, arbetsloshet, bostadsproblematik och isolering.
Behovet av insatser frdn den kommunala missbruks- och beroendevarden
péverkas dessutom av utvecklingen inom hélso- och sjukvirden och av hur
psykiatrin fungerar. En stor del av personerna med svar missbruks- och
beroendeproblematik har ocksé en psykiatrisk eller somatisk sjukdom.
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Erfarenheter frdn andra europeiska linder visar att finanskrisen foljdes av
ett okat narkotikabruk, speciellt av heroin, och en ¢kad hivforekomst bland
injektionsmissbrukare (CES 2020b). Hogre arbetsloshet skapar ocksad en
storre marknad for droger, och forsiljning av droger kan dven vara ett sitt att
fa en inkomst i kristider (European Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction and Europol 2020). Vidare kan prioriteringar inom halso- och
sjukvérd och socialtjanst, och bristande samverkan, medfora simre forméga
att mota maélgruppens behov och adven leda till storre narkotikarelaterad
dodlighet pa sikt (CES 2020D).

Tidigare ekonomiska kriser har medfort att alkoholkonsumtionen gétt ner
generellt men okat i vissa grupper och di genom berusningsdrickande (CES
2020c¢). Detta har tidigare framfor allt setts bland arbetslosa och sirskilt
bland mén. Att vara arbetslos under en lang period okar sannolikheten for
ett riskfyllt drickande &ven senare i livet, enligt svenska studier. Vidare visar
studierna att arbetslosa loper hogre risk att senare i livet drabbas av bade
alkoholrelaterade sjukdomar och fortida déd som ar kopplad till drickandet
(CES 2020c¢). Den psykiska ohilsan, som ar associerad med alkohol, okar
under ekonomiska kriser och drabbar frimst redan utsatta grupper. Aven lag
inkomst och 14g utbildningsnivé &r riskfaktorer.

Det ar i dagsldget svért att avgora hur pandemin kommer att péverka
missbruket och beroendet och den komplexa problematik som leder till behov
av insatser frdn missbruks- och beroendevirden. Under hosten kom rapporter
om fler missbruksirenden, men omfattningen &r okind. Det viktigaste pa
kort sikt ar att upprétthalla varden och det sociala stodet till personer med
befintligt missbruk och att sdkerstilla att primarvarden har resurser att mota
personer som utvecklar ett riskbruk. Det finns ocksé skal for kommunerna att
ha en beredskap och planera for att kunna erbjuda stod till fler personer &n
vanligt under det kommande &ret.

Vi bedémer att de flesta kommuner kommer att fi en méttlig pdverkan
pa formagan att méta behoven av missbruks- och beroendevard under 2021.
Samtidigt bedomer vi att risknivan ar ndgot hogre inom missbruks- och
beroendevarden generellt med tanke pd det nidra beroende som finns till
hilso- och sjukvarden och de hoga riskerna for den enskilde med ett missbruk.
I dag tyder mycket pa mindre till mattliga konsekvenser pa gruppnivd, men
det finns dnda skal att ha beredskap for betydande konsekvenser eftersom
aven tillfalliga brister i virden kan leda till allvarlig paverkan p& hélsan och
utvecklingen pé kort sikt for enskilda.
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Hemloshet

Vad giller konsekvenserna under 2021 har vi fokus pa hur den akuta
hemlGsheten kan komma att utvecklas i pandemins spir och pd de
konsekvenser som ir relaterade till socialtjinstens forméga att uppritthalla
tillgdnglighet for personer i akut hemloshet vid fortsatt pandemi. Det finns
i dag inga tecken pa att den akuta hemlGsheten skulle 6ka markant under
det kommande aret till foljd av pandemin. Att hamna i akut hemldshet
ar en lang process, men det kan inte uteslutas att personer med osdkra
boendelosningar far okade sociala problem och dirmed storre svarigheter
med boendesituationen. Pa kort sikt dr det viktigaste att uppritthalla stodet
till akut hemlosa — fortsatt arbeta for att undvika utbrott av smitta och
sdkerstilla att gruppen har tillgdng till adekvat hilso- och sjukvard och
tillgang till sociala sammanhang. En viss 6kning av hemlosheten kan inte
uteslutas pé liangre sikt, men det finns ocksd mycket som kan goras for att
forebygga en saddan utveckling. Det finns till exempel skl att ha extra fokus
pé vrikningsforebyggande arbete i pandemins spar.

Utifrdn vart begrdnsade underlag dr det inte mojligt att bedoma hur
paverkan kan antas bli pa verksamheterna inom individ- och familjeomsorgen
som riktar sig till akut heml6sa. Storstdderna har mer utbyggd verksamhet,
och dar finns det i dag ingenting som tyder péd att situationen inte kan
hanteras. Den begrinsade tillgangen till offentliga miljoer och sammanhang
kan dock medfora en 6kad problematik och utsatthet bland akut hemlésa.
Det finns darfor skal att ha en beredskap for att hialsan och utsattheten i
gruppen kan forvirras till {6ljd av pandemin, med behov av okat stéd fran
socialtjansten, civilsamhallet och andra offentliga aktorer som f6ljd.

Familjerdtt och familjeradgivning

De faktorer som har storst betydelse for behovet av insatser fran familjerdtten
ar utvecklingen av skilsméssor, vald, konflikter och stress i familjer och
familjernas tillging till stéd frdn andra delar av samhadllet och frén anhoriga.
Aven utvecklingen av domstolarnas arbete har betydelse, till exempel
om domstolsférhandlingar stills in, samt barnafédandet, sirskilt nér
faderskapet ar oklart. Skilsmidssorna okade under sommaren 2020 men
minskade sedan under hosten. Den sammantagna utvecklingen dr ddrmed
svar att forutspa. Stodet till familjer har paverkats av pandemin, till exempel
stodet fran anhoriga och olika insatser for att stodja och avlasta familjer som
har barn med funktionsnedsattning. Arbetsloshet paverkar ocksé behovet av
familjerdtt och familjeradgivning eftersom det kan leda till att stressen 6kar i
fler relationer och familjer.
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Konsekvenserna av covid-19-pandemin i form av okad arbetsloshet, oro
och stress kan ocksd antas leda till fler konflikter och relationsproblem.
Kommunerna bor darfor forbereda sig pa ett okat inflode av drenden som
ror vardnad, boende och umginge. P& kort sikt bor de ocksé planera for en
okad efterfragan pa familjeradgivning for att undvika ldnga vintetider till
forebyggande stod. Genom att skala upp och kommunicera kring tillgdngen
till familjeradgivning kan kommunerna bidra till att forebygga skadliga
separationer.

Hittills finns inget som tyder pa att padverkan pa kommunerna kommer
bli betydande eller allvarlig pa ett ars sikt. Om behovet av utredningar till
domstolarna okar finns dock en risk for undantriangning av forebyggande
stod, med exempelvis lingre vintetider till insatser sisom samarbetssamtal.
Vi menar att det finns skil att lyfta familjeradgivningens och forialdrastodets
viktiga forebyggande roll och sikerstdlla att det finns resurser och
kapacitet att erbjuda sddant st6d till fler, som en konsekvens av pandemin.
Sammantaget bedomer vi att paverkan blir mindre till mattlig under 2021 f6r
de flesta kommuner, utifrin utvecklingen hittills och ett antagande om en viss
behovsokning.

4.3.2 Risken for en social skuld

Inom hilso- och sjukvérden har det under pandemin talats om den s kallade
vardskulden. P4 motsvarande sitt finns inom socialtjansten en oro for att det
under 2020 har byggts upp en social skuld bestdende av behov som inte kunnat
motas, till f6ljd av de anpassningar som verksamheterna och individerna
gjort under pandemin. I verksamheterna finns en oro for “ketchupeffekt”,
det vill sdga att det relativa lugn som praglat inflodena till individ- och
familjeomsorgen under pandemin pé kort tid ska 6vergd i stora infloden av
arenden nir isoleringen bryts eller situationen blir ohanterlig. Vart underlag
tyder pa att det finns en viss uppbyggd social skuld som verksamheterna bor
ha beredskap for att mota men det &r inte mdjligt att kvantifiera omfattningen
i nuldget. Det mesta tyder pa att den eventuella skulden dr mindre inom
individ- och familjeomsorgen jamfort med till exempel hilso- och sjukvarden,
dldreomsorgen och omsorgen om personer med funktionsnedséttning.

For att bedoma den sociala skulden gér det att se till forekomsten av
instidllda insatser under pandemin. Inom individ- och familjeomsorgen
som helhet verkar pandemin inte medfort sdrskilt ménga siddana. Under
hosten foljde IVO upp ej verkstidllda beslut (EVB) for det forsta halvéret
2020, och resultatet visar att antalet beviljade beslut som inte verkstillts
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inom tre ménader fram till och med juni 2020 hade 6kat med 324 procent
inom &ldreomsorgen, 240 procent inom LSS-drenden och 100 procent
inom funktionshindersstod enligt SoL jaimfort med motsvarande period
2019. Det motsvarar totalt sett mer dn 8 000 fler EVB. Inom individ- och
familjeomsorgen som helhet var antalet diremot ofordndrat jamfort
med tidigare ir. Det varierar dock lite mellan olika delar av individ- och
familjeomsorgen — antalet EVB om familjehem har okat med 36 procent
(+20 stycken) och EVB om Oppenvardsinsatser har 6kat med 16 procent (+4
stycken). For beslut om dagverksamhet inom individ- och familjeomsorgen
har antalet EVB okat fran o till 132. (IVO 2020Db)

Enligt vara intervjupersoner handlar en eventuell social skuld inom
individ- och familjeomsorgen sannolikt mer om ett uteblivet stédsokande,
Okande morkertal, forsamrad samverkan och behov av stéd och insatser
som inte bistdndsprovas. Det finns sannolikt ocksa en samordningsskuld
som kommer att mirkas i form av att fler individer hamnat mellan olika
myndigheters stolar och darmed fatt ett simre och mindre samordnat stod.
Vért underlag tyder pa att det varit svirare dn vanligt att f4 till samordnade
individuella planer (SIP), sirskilt for vuxna och sirskilt i vissa regioner.
Det tyder ocksa pa att arbetslosa personer i behov av forsérjningsstod har
péverkats mer dn vanligt av bristande samordning mellan kommunen och de
statliga myndigheterna Arbetsformedlingen och Forsdkringskassan.

4.3.3 Risker och konsekvenser i relation till foréndrade arbetssatt

Intervjustudien tyder pé en risk for viss kvalitetsforsimring och minskad
rattssdkerhet om avstdndet mellan socialtjansten och klienterna kvarstar
under en lang tid. Brist pa insyn, forsiamrat samspel och tappade relationer
befaras leda till fler avbrott och sdmre utfall for vissa malgrupper.
Pandemin har ocksd gjort att flera aktérer fitt mindre insyn i utsatta
individers situation. Dessutom finns en risk for att en langvarig paverkan
pa rekryteringen av familjehem och kontaktpersoner leder till minskade
mojligheter att mota individens specifika behov vid placeringar. Ytterligare
en risk som identifierats ar att minskad personkontinuitet pa boenden kan
paverka placerade barn och ungdomars situation negativt och att paverkan
kan antas bli stérre ju ldngre situationen pagér. Vidare tyder intervjuerna
pa en risk for att det forebyggande arbetet och formagan att erbjuda tidiga
insatser prioriteras ner under en lingre tid om verksamheterna drabbas av
stora personalbortfall. Aven kompetensforsorjningen paverkas av pandemins
langvarighet. Till exempel har det blivit svarare att rekrytera men framfor allt

Under radande omstdndigheter



Konsekvenser pd ett érs sikt

introducera nya socialsekreterare sa linge pandemin innebér hemarbete och
arbete pa okat avstdnd fran klienterna. Sarskilt inom den sociala barn- och
ungdomsvarden beskrivs att nya socialsekreterare behdver omfattande stod
och handledning frén kollegor for att bli trygga i de svara bedomningar som
ofta kravs, vilket ar utmanande att erbjuda i det rddande laget.

4.3.4 Risker och konsekvenser i relation till smittspridning

Det finns ocksé en fortsatt risk for utbrott av covid-19 pa boenden for olika
malgrupper. En del intervjupersoner lyfter behovet av ett kontinuerligt
arbete for att bygga upp mer smittsidkra boenden och sovsalar for personer
i hemloshet och véldsutsatta personer, dven infor liknande situationer
i framtiden. Oron for utbrott av smitta pa boenden for barn och ungdomar
har minskat, men det finns dndé en fortsatt risk for utbrott pA HVB och
stodboenden for béde barn och vuxna. Det behévs darmed en kontinuerlig
beredskap for hur sddana kan hanteras utan att de placerade barnens och
ungdomarnas rattigheter och behov paverkas i alltfor stor utstrackning.

Utifran erfarenheterna under véaren upplever intervjupersonerna att
individ- och familjeomsorgens verksamheter riskerar att hamna léngt ner
pé prioriteringslistan vad géller fordelning av resurser for skyddsutrustning,
testning och vaccin, bade under resten av pandemin och vid liknande
héandelser i framtiden.

4.3.5 Andra konsekvenser

Enligt intervjustudien har en stor del av det planerade utvecklingsarbetet
avstannat, skjutits upp eller bedrivits pd ldgre fart under pandemin.
Det innebdr att kommunerna behéver komma ikapp med planerade
utvecklingsarbeten under det kommande aret.

Dessutom kan det antas att den digitalisering som fétt skjuts under
pandemin har kommit for att stanna. De klienter som kunnat dra nytta av
den digitala omstéllningen kommer forvianta sig att ha den mgjligheten
dven framat. Det ar alltsa varken onskvirt eller mojligt att backa tillbaka till
de tidigare arbetsformerna s fort pandemin ar 6ver. Under pandemin har
ménga kommuner lagat efter 1age och arbetat i ett slags undantagstillstand.
Framover kommer systemen, juridiken, arbetssitten och kunskapen behova
anpassas och stidrkas for att komma ikapp den digitala verkligheten. Det
behovs arbetssitt och strukturer som gor det mojligt att behélla de positiva
effekterna av digitaliseringen samtidigt som man motverkar de negativa
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aspekterna. Sammantaget kommer det innebéra ett stort utvecklingstryck pa
verksamheterna och behov av okad takt i digitaliseringsarbetet. Det kommer
i sin tur kriva mycket av den kommunala styrningen och ledningen. Aven
nationella aktorer sdsom regeringen, SKR och myndigheterna kommer att
behova vara behjalpliga pa olika sitt och stodja utvecklingen.

4.4 BEREDSKAP OCH MOJLIGA ATGARDER

Utifrdn konsekvensanalysen finns skdl att ha en Okad bevakning och
beredskap inom individ- och familjeomsorgen under det kommande aret.
Beroende pa lokala forhéllanden kan det ocksa finnas skal att 6ka kapaciteten
i verksamheterna vid behov. Aven pi nationell nivd kan det finnas skil
att genomfora insatser for att minska de sociala konsekvenserna och pa
sikt forebygga behov av mer ingripande insatser fran socialtjinsten. Inom
ramen for detta uppdrag har vi inte kunnat gora en fullstindig utredning
av mojliga sitt att gora det pa. I figur 10 har vi i stillet ssmmanfattat nagra
bakomliggande orsaker till de risker och troliga konsekvenser som vi har
identifierat pa ett ars sikt. Allvarliga konsekvenser for individer kan dampas
genom att sitta in forebyggande atgiarder som tar sikte pa grundorsakerna,
och samtidigt 6ka kapaciteten for att hantera konsekvenserna. Tabellen
kan utgora utgdngspunkt for ett vidare arbete med att identifiera mgjliga
forebyggande och dimpande atgérder.

Figur 10. Exempel p& orsaker till konsekvenser av pandemin fér individ- och familjeomsorgen
samt mojliga &tgarder for att minska konsekvenserna.
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Farre kontakter med myndigheter,
slékt och vénner

Hyresskulder

Vrékningar

Minskad tillgang till tillfélliga
boendeldsningar p.g.a. oro fér
smitta

Okat missbruk och véld i néra
relation

Okat antal skilsméssor och konflikter
samt mer stress i familjer

Minskat stéd till barnfamiljer i
vardagen

Paverkan p& domstolarnas arbete

Uppskjutna och paverkade
adoptionsprocesser

Begrdnsningar av arbetssétt och
motesformer

Minskad tillgénglighet till 3ppna och
fsrebyggande verksamheter

Fler vikarier och minskad
personalkontinuitet

Sjukfrénvaro bland personal

Konsekvenser pd ett érs sikt

Exempel pa atgérder som
kan minska riskerna

Satsa pé férebyggande och
uppsdkande verksamhet

Ge stdd till personer med riskbruk
och psykisk ohdlsa inom primérvard
och psykiatri

Oka méjligheterna att komma i
kontakt med socialtjénsten

Oka beredskapen och kapaciteten
fér att erbjuda stéd och skydd fill
valdsutsatta

Stélla frégor om vald

Fortsatta starka personals utbildning i
vald i néra relation

Starka det vrékningsférebyggande
arbetet

Atgérder inom det bostadspolitiska
omradet

Starka stodet till valdsutsatta och
tillg&ngen till férebyggande stéd for
personer med riskbruk

Atgérder fr att starka stadet fill
barnfamiljer

Ge 6kad tillgang ill
familjeradgivning

Méjliggéra fér domstolarna att
arbeta s& normalt som majligt

Skapa férutsattningar fér
socialtj@nstens personal aft kunna
hélla bade smittséikra fysiska méten
och digitala méten utifrén individens
behov

Stddja verksamheterna i att hitta
digitala former fér att erbjuda
dppna stddinsatser, utbildningar och
samverkan

Vaccinera
Nyttia snabbtester

Ha god tillgang till skyddsutrustning
for fysiska moten

Kommentar: Atgérderna &r exempel p& omraden fér vidare arbete snarare @n frdiga férslag. Alla méjliga atgérder
behéver varderas utifréin fler aspekter én vad som framgér i tabellen. Fér samtliga risker och orsaker &r minskad smitt-
spridning och behov av farre restriktioner den viktigaste atgarden pa kort sikt.
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4.4.1 Kommunerna har en férhéjd vaksamhet och ménga har vidtagit
forebyggande atgarder

Av lansstyrelsernas ldgesrapport fran hésten 2020 framgér att kommunerna
hade en fortsatt hog vaksamhet och ambitionsniva inom det sociala omrédet.
Frén flera 1an rapporterades att kommunerna hade olika system for att folja
utvecklingen i néartid och en beredskap for att anpassa sin verksamhet efter de
behov som uppstar. De hianvisade ofta till vikten av att hélla fast vid det arbete
som man byggt upp for beredskapen. Kommunerna arbetade generellt sett
efter ordinarie rutiner, men var éppna for verksamhetsférandringar utifran
den l6pande problem- och riskanalysen. Flera kommuner hade fortfarande
titare ledningsmoten for att snabbt kunna finga upp forandringar och behov
iverksamheterna.

Efter varens intensiva arbete med att hitta formerna for krisledning
beskrev de intervjuade cheferna att man snabbt kunde aterga till dessa
ledningsformer vid behov. Kommunerna beskrev ocksd aktiviteter for att
stiarka den uppsokande och tidigt forebyggande verksamheten, bland annat
genom Okad samverkan, bidde inom kommunerna och med andra aktorer
sdsom skolan och civilsamhéllet. Det finns ocksd exempel pd att man
utbildade fler familjebehandlare eller tidigarelade utvecklingsarbete kring
psykisk ohilsa hos unga i syfte att rusta fér framtida behov. Aven inom
valdsomradet tinkte kommunerna satsa pa samverkan med bland annat
skola och hilso- och sjukvard, samt fortsatt informationsspridning. Néagra
kommuner angav att de forberedde sig for en utbyggd missbruksvérd for
béade vuxna och ungdomar. Vidare rapporterades om att enstaka kommuner
arbetade mer aktivt med tidig upptickt, till exempel med metoder for att
tala med elever om narkotika, fordjupade kartlaggningar av laget, coacher
inom alkohol, narkotika, dopning, tobak och spel (ANDTS) i skolorna och
information p4 flera sprak.

4.4.2 Stodet till verksamheterna kan behéva starkas

Huvuddelen av den beredskap och de &tgirder som behovs pa kort sikt
ligger inom det kommunala ansvarsomridet. Aven den nationella nivan har
dock en viktig roll f6r att kommunerna ska ha en god beredskap i relation
till pandemins sociala konsekvenser. Mycket har redan initierats och
kommunerna har ocks fétt stora ekonomiska tillskott for att hantera 6kade
kostnader till f6ljd av pandemin.

Enligt intervjupersonerna fanns en efterfragan pa utokat stod och mer
vigledning inom vissa omraden, pa grund av pandemin. Forutsattningarna
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har dock fordndrats pa flera sitt sedan vi genomforde studien, i form av
nya restriktioner och framstegen med vaccin. Vissa typer av stod ar framst
aktuella si linge pandemin péverkar verksamheternas arbetssitt, medan
andra kan behovas dven pé sikt. Foljande stod har sarskilt efterfragats i
intervjuerna:

e Det behovs stod i den pédgdende digitaliseringen pd béade kort och
medellang sikt for att utveckla l6sningar for digitala moten med klienter,
utveckla de digitala arbetssitten och stirka forutsittningarna for en
fortsatt digitalisering som skapar mervérde.

+ Verksamheterna behover mer stod i att prioritera i och anpassa
verksamheterna utifrdn Folkhilsomyndighetens allmidnna r&d och
rekommendationer. Det kan till exempel behova bli tydligare i vilken
utstrackning rekommendationer om hemarbete dven géller socialtjanstens
verksamheter och vad som ska betraktas som nodvidndiga respektive
mindre nodvindiga fysiska moten i det radande laget.

+ Behoven inom individ- och familjeomsorgen behover beaktas i hogre
grad vid prioritering av resurser i smittskyddsarbetet, till exempel nar det
giller skyddsutrustning, testning och vaccin. Vissa av verksamheterna ar
viktiga for liv och hélsa och kan behéva prioriteras hogre dn andra for att
undvika oonskad péverkan p& méjligheten att bedriva dem.

« Pa nationell niva kan man behova beakta den rddande situationen i annat
pagaende forandrings- och utvecklingsarbete och i uppféljning och tillsyn
under pandemin.

e Det behovs fortsatt aktivt arbete inom statliga ansvarsomraden for att
minska risken for negativa konsekvenser for individ- och familjeomsorgens
klienter, till exempel insatser inom arbetsmarknadsomrédet och
socialforsdkringen.

SKR har ocksé i hemstillningar till regeringen efterfragat flera mer konkreta
atgarder i relation till pandemin, till exempel olika regeldndringar (SKR
2020f).

4.5 UPPFOLINING, PLANERING OCH ANALYS

Omstéllningen inom individ- och familjeomsorgen har medfért nya risker
for tillgdngligheten till insatserna och deras kvalitet. Det finns ocksa
fortfarande en betydande risk for okad social utsatthet och storre behov av
stod frén individ- och familjeomsorgen under det kommande &ret. Eftersom
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det inte med sékerhet gar att forutspa utvecklingen ar det viktigt att fanga
upp trender och tendenser i utvecklingen s& snabbt som mgjligt. Det dr ocksé
viktigt att ta reda pd hur omstillningen och pandemin har paverkat olika
malgrupper. Exempelvis kan placerade barns situation behdva prioriteras,
dar viktiga fragor ar tillganglighet till och kontakt med socialsekreterare och
anhoriga samt att vard och behandling och hélso- och sjukvardsinsatser kan
uppréatthéllas. P4 nationell niva finns i dag mycket begrinsade majligheter
att med tita intervall folja hur behoven utvecklas. Darfor behovs battre
mojligheter att folja utvecklingen inom individ- och familjeomsorgen pa kort
sikt.

Regeringen har redan borjat folja upp flera olika omraden och forstarkt
tillsynen inom den sociala barn- och ungdomsvarden (se regeringsbeslut
S2020/08835). Viktiga slutsatser och information kommer ocksd om-
héandertas inom f6ljande pdgaende myndighetsuppdrag:

« Barnombudsmannens uppdrag att analysera konsekvenser av pandemin
for barn

» Inspektionen for vird och omsorgs uppdrag att bidra till lirande av
pandemin utifrén tillsynen

« Myndigheten for delaktighets uppdrag att analysera konsekvenserna for
personer med funktionsnedsattning

4.5.1 Den kortsiktiga uppféliningen kan bli mer effektiv

Bristerna i tillgdngen till data om individ- och familjeomsorgens verksamheter
har ldnge varit kdnda, men bristen har blivit annu mer pataglig under arbetet
med detta uppdrag. Primirdatainsamling fran statliga myndigheter ar
inte ett effektivt sitt att f6lja en utveckling i nirtid. Det tar tid och belastar
kommunerna, och informationen hinner dessutom bli inaktuell innan den
redovisas. Insamlingen har ocksa blivit en belastning for chefer och andra
tjanstepersoner eftersom flera myndigheter haft niraliggande uppdrag som
medfor behov av liknande information frdn kommunerna. Om det hade
funnits grundliggande verksamhetsstatistik som uppdateras regelbundet
hade kommunerna kunnat undvika mycket arbete med att lamna information,
samtidigt som sikrare slutsatser hade kunnat dras och det hade funnits béttre
forutsattningar for olika nationella aktorer att f6lja och analysera utvecklingen
pa ett fordjupat sétt och agera pa de indikationer som finns.

Den kortsiktiga uppfoljningen bor alltsa effektiviseras och utvecklas,
for att minska belastningen pd kommunerna och samtidigt sidkerstilla
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tillgadng till aktuell och precis information om utvecklingen. De sociala
konsekvenserna av pandemin kan vintas kvarstd dven nér smittspridningen
och sjukdomsfallen avtar, och darfor behovs ett uppfoljningssystem som
fungerar bra for bade uppgiftslimnare och mottagare att arbeta med i
minst 1—2 ars tid. Ett sitt kan vara att utveckla en mer indikatorsbaserad
uppfoljning som kan rapporteras regelbundet utan omfattande arbete fran
kommunerna. Genom att gora genomténkta urval kan en 6vergripande bild
fas av situationen utan att alla kommuner i landet behéver rapportera. Med
jamna mellanrum kan det darutover finnas skal for att gora fordjupande
analyser inom omraden som verkar sticka ut.

4.5.2 Bdttre tillgang till framatblickande analyser och
planeringsunderlag kan stérka det sociala arbetet

Vi ser ocksd ett behov av att utveckla tillgdngen till framétblickande
analyser inom socialtjinstens omréde. En siddan analys har ingatt i detta
regeringsuppdrag, men inom tids- och resursramarna har det inte funnits
mojlighet att genomfora en sé systematisk och forskningsbaserad analys som
hade varit 6nskvird. Genom att engagera forskare och sakkunniga inom olika
omraden bor det dock vara majligt att gora siakrare databaserade analyser
som kan anvidndas for att planera det socialpolitiska arbetet pa kommunal,
regional och nationell niva. Behovet av stirkt planering av socialtjinstens
arbete och resursbehov har dven lyfts i utredningen Héllbar socialtjanst — en
ny socialtjanstlag (SOU 2020:47 s. 459).

Pandemin har visat behovet av att snabbt kunna anpassa planeringen
efter forandrade forutsiattningar. I dag saknas dock nationellt vedertagna
modeller f6r framatblickande behovsanalyser inom socialtjinstens omrade.
Regeringen och de nationella myndigheterna kan tillsammans med
forskningssamhaéllet bidra till att stidrka det framatblickande arbetet och
planeringen inom socialtjinsten genom att till exempel utveckla verktyg,
kunskapsunderlag och analysmodeller. De kan sedan bli utgdngspunkt for
lokala och regionala varianter.

4.5.3 Pa langre sikt finns stora behov av béttre uppfoljning och statistik

Det behovs ocksé ett langsiktigt arbete med starkt uppfoljning och statistik
pa omradet. Manga aktorer har patalat behoven av battre tillgang till data for
verksamhetsuppfoljning inom socialtjansten, senast genom forslaget om ett
socialtjinstdataregister fran utredningen om framtidens socialtjanst (SOU
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2020:47 s. 608). Pandemin har ytterligare visat pd behoven av att stirka
tillgngen till statistik om socialtjinstens verksamheter och de problem
som foljer av brister i tillgdngen till data om individ- och familjeomsorgens

verksambheter.
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Konsekvenser av covid-19 for socialtjanstens
individ- och familjeomsorg

Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys har haft regeringens
uppdrag att analysera konsekvenser av pandemin for
socialtjanstens verksamheter inom individ- och familjeomsorgen.

| den héar rapporten presenterar vi véra slutsatser om vilka
konsekvenser som uppkommit fram till och med hésten 2020 och
vilka konsekvenser som kan uppkomma pé ett ars sikt. Rapporten
ar i forsta hand ett underlag for regeringen i det fortsatta arbetet,
men syftar ocksa till att bidra till det samlade larandet om
pandemins konsekvenser for det svenska samhdllet.

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys uppgift &r att ut

ett patient-, brukar- och medborgarperspektiv félja upp och
analysera hdlso- och sjukvarden, tandvarden och omsorgen. Vi

har patienternas och brukarnas behov som utgéngspunkt i vara
analyser. Myndigheten ska ocksd verka fér att samhdllets resurser
anvands pa basta satt for att skapa en sé god halsa och patient- och
brukarupplevd kvalitet som majligt. Syftet ar att bistd vérden och
omsorgen i att férbattra kvaliteten och effektiviteten — férbattringar
som ytterst ska komma patienter, brukare och medborgare till del.

P vard- och

omsorgsanalys
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