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ABSTRAKT

Syftet med foreliggande avhandling var att undersoka socialsekreterares utredningar och
bedémningar av ungdomar som uppvisat kriminellt beteende, samt matchning mellan
bedémda behov och rekommenderade behandlingsinsatser. | synnerhet var syftet att
undersoka om strukturerad risk- och behovsbedémning kan leda till battre kvalitet pa
utredningar i form av fler dokumenterade risk- och skyddsfaktorer, sékrare prediktion av
aterfall i allvarliga brott, battre matchning till relevanta behandlingsinsatser, samt om grad av
matchning mellan behov och insatser paverkar ungdomars aterfall. | fokus ar det
strukturerade risk- och behovsbeddmningsinstrumentet Structured Assessment of Violence
Risk in Youth (SAVRY), som jamférs med tva andra vanligt forekommande satt att utreda
ungdomars kriminalitet inom socialtjansten; Adolescent Drug Abuse Diagnosis (ADAD),
samt utredning utan nagot instrument till stod, sa kallad traditionell utredning.

Metod: Avhandlingens tre delarbeten &r baserade pa data fran tre skilda dataset. | delarbete |
anvéndes vinjetter som metod, i delarbete 11 och 111 anvéandes dels socialsekreterarnas
utredningar av unga som begatt brott, dels dessa ungdomars sjélvrapporterade skattningar
avseende brottslighet (bade vid baslinjeméatning och ett ar senare). Utredningarna studerades
utifran ett studieprotokoll bestaende av empiriskt belagda risk- och skyddsfaktorer fran
forskningslitteraturen, samt insatser tillgangliga inom socialtjansten idag.

Huvudresultat: Resultaten fran delarbete | visade att socialsekreterarna uppmarksammade
ungdomars problem och behov, men att de ocksa bedémde problem inom omraden dar dylika
inte foreldg, det vill séga en dveridentifiering av behov och foreslagna insatser.
Samstammigheten mellan bedémare om vilka insatser som skulle rekommenderas var lag.
Resultaten fran delarbete 11 visade att utredningar som genomfordes med stéd av SAVRY -
instrumentet belyste signifikant fler risk- och skyddsfaktorer an utredningar fran évriga
grupper. ADAD-utredningar innehdll inte signifikant fler risk- och skyddsfaktorer &n
utredningar genomforda utifran traditionell metod. Risk- och skyddsfaktorer fran SAVRY-
och ADAD- utredningarna predicerade aterfall i icke-valdsbrott signifikant battre an faktorer
fran den traditionella metoden. SAVRY -utredningarna predicerade aterfall i valdsbrott, vilket
ingen av de andra metoderna gjorde. Faktorerna fran SAVRY -utredningarna var béttre pa att
ocksa predicera aterfall i antal brott. Resultaten fran delarbete 111 visade att socialsekreterarna
I SAVRY-gruppen matchade battre mellan ungdomars bedémda behov och rekommenderade
insatser for dessa behov. For kriminogena behov relaterade till antisocialitet tillsattes
behandling for detta, liksom for kriminogena behov relaterade till missbruk och familj. Dessa
samband var starka aven vid kontroll for 6vriga kriminogena behov. | kontrollgruppen
(ADAD + traditionella utredningar) fanns endast matchning mellan bedémda kriminogena
behov inom omradet missbruk och missbruksbehandling. Graden av aterfall var lika hog for
bada ungdomsgrupperna vid uppféljningen. Resultaten visade dock en lagre grad av aterfall i
brott for ungdomar dar matchningen mellan kriminogena behov och insatser var god. Detta
samband géllde dock enbart i SAVRY -gruppen.



Slutsats: SAVRY bidrog till att socialtjanstens utredningar av ungdomar som begatt allvarliga
kriminella handlingar fick en hdgre kvalité. Specifikt bidrog tilldmpningen av SAVRY till
battre kvalité genom fler dokumenterade risk- och skyddsfaktorer, sékrare prediktion av
aterfall i allvarliga brott, battre tillampning av risk- och behovsprinciperna (vilket inkluderar
en battre matchning till insatser), samt ett samband med lagre aterfall i brott givet att dessa
principer anvéndes. Fynden i denna avhandling visar att ett strukturerat risk- och
behovsbeddmningsinstrument, SAVRY, &r att foredra framfér ADAD och den traditionella
metoden nar utredningar och bedémningar av unga som begatt allvarligare typer av brott ska
genomforas.
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1 INLEDNING

Ungdomar som begar valdsbrott och andra kriminella handlingar uppméarksammas av media
och i samhéllet. Socialtjanstens arbete med dessa ungdomar uppmarksammas inte sallan nér
nagon anser att socialtjansten har gjort fel i frigan om bedémning och/eller val av insats.
Socialtjanstens utredningsarbete med denna malgrupp &r séllan utvarderad. Darfor besitter
samhéllet begransade kunskaper om de processer och faktorer som foranleder beddmningar
och beslut (Andershed, Andershed, & Séderholm-Carpelan, 2010; Sundell, Egelund, Andrée
Lofholm, & Kaunitz, 2007). De fa studier som finns i Sverige gallande socialarbetares
bedémningar av personer med kriminellt beteende visar att de tenderar att fokusera mer pa
generella behov an pa risk- och skyddsfaktorer for kriminellt beteende (Persson & Svensson,
2012; las &ven Andershed & Andershed, 2015). Socialsekreterare forvéantas emellertid kunna
identifiera och bedéma riskfaktorer for negativ utveckling (Socialstyrelsen, 2009). Det
framhalls aven att det sociala arbetet ska vara evidensbaserat och strukturerat (Mullen,
Bledsoe, & Bellamy, 2008; Schwalbe, 2008; Shlonsky & Wagner, 2005; Socialstyrelsen
2011).

Gruppen ungdomar som begar brott ar viktig att uppmarksamma for att forhindra vidare
brottslighet, dels for att undvika att fler blir brottsoffer, och dels for att forskning visar att
ungdomar som lagforts for brott har en betydligt samre psykisk halsa i ung vuxen &lder,
(vilket inkluderar alkohol- och narkotikamissbruk) i jamforelse med dem som inte blivit
lagforda (Odgers m.fl., 2008; Socialstyrelsen, 2013). Dessa ungdomar uppvisar en 6kad risk
for att fortsatta begd brott och att std utanfor arbetsmarknaden (Odgers m.fl., 2008; Piquero,
Daigle, Gibson, Piquero, & Tibbetts, 2007; Socialstyrelsen, 2013). En hogre andel av dem
med fler lagféringar under ungdomstiden dor dven en tidig dod (Socialstyrelsen, 2013). Av
vikt blir darfor att uppméarksamma de med 6kad risk for fortsatt kriminalitet, gentemot de som
begar ett fatal brott i ungdomsaren och sedan slutar med det (Moffitt 1993; 2006;
Socialstyrelsen 2013). Att identifiera individer med hog risk for fortsatt kriminalitet r en
utmaning. Kliniska bedémningar utan stod av ett strukturerat, validerat instrument har visat
sig ha svarigheter med just detta (Hilterman, Nicholls, & Nieuwenhuizen, 2014; Lodewijks,
Doreleijers, & De Rutter, 2008a). Att beslut om insatser behéver baseras pa de specifika
problem och behov som individen uppvisar kan anses sjalvklart, men i praktiken har detta
visat sig vara svart; tids- och resursbrist samt andra organisatoriska svarigheter har
identifierats som anledningar (Olsson & Sundell, 2008; Ostberg 2010). Det finns f& studier
om matchning mellan de behov som framkommer vid en beddmning och de insatser som
sedan tillsatts (undantag finns dock, se exempelvis Luong & Wormith, 2011; Singh,
Desmarais, Sellers, Hyton, Tirotti, & Van Dorn, 2013; Vitapoulos, Peterson-Badali, &
Skilling, 2012). Ett risk- och behovsbeddmningsinstrument som borjat anvandas inom
socialtjansten i Sverige ar Structured Assessment of Violence Risk in Youth (SAVRY;
Borum, Bartel & Forth, 2006). Det finns forskning om instrumentets formaga att vara ett stod
i bedomning nar aterfall i brott ska prediceras (las exempelvis Hilterman m.fl., 2014;
Lodewijks, Doleijers, de Ruiter, & Borum, 2008b; Singh, Grann, & Fazel, 2011). De studier

! Med lagforing menas att den unge blivit ddmd i domstol eller att en &klagare beslutat att meddela ett
strafforelaggande eller atalsunderlatelse.



som bedrivits bestar oftast av att forskarna sjalva eller forskningsassistenter gjort dessa
bedémningar om risk for aterfall hos ungdomarna (Dolan & Rennie, 2008; Gammelgard,
Koivisto, Eronen & Kaltiala-Heino, 2010; Meyers & Schmidt, 2008). SAVRY - instrumentet
ar séllan utvarderat i en naturalistisk miljo, och fa studier finns om interventionsplanering till
foljd av en bedémning med stéd av SAVRY (Vincent, Guy, Gershenson, & McCabe, 2012 ).
Inom risk- och behovsbedémningsforskning i stort finns fa studier om matchningen mellan
bedémda behov, intervention och aterfall i brott, utifran anvandningen av ett risk- och
behovsbeddmningsinstrument, undantag finns dock (exempelvis Luong & Wormith, 2011,
Singh m.fl., 2013; Vitapoulos m.fl., 2012).

Denna avhandling har tillkommit for att 6ka kunskapen om hur socialsekreterare inom
socialtjansten utreder och bedémer ungdomar som begatt brott, samt vilka insatser som
tillsatts i relation till identifierade behov. Avhandlingen avser ocksa att ka kunskapen om
risk- och behovsbedémningsinstrumentet SAVRY, och huruvida socialtjdnstens utredningar
kvalitetsméssigt forbattras med anvéndandet av instrumentet. Detta galler dokumenterade av
risk- och skyddsfaktorer for fortsatt kriminalitetsutveckling, prediktion av aterfall i allvarliga
brott samt matchning mellan beddmda behov och rekommenderade insatser. Med behov
menas i denna avhandling kriminogena behov, det vill sdga dynamiska, férandringsbara
riskfaktorer for fortsatt kriminalitetsutveckling. For att lattare kunna nd ut med resultaten i
avhandlingen till verksamma praktiker skrivs kappan pa svenska.

Forsta delen i denna avhandling beskriver anledningen till avhandlingens tillkomst. Sedan
finns en beskrivning av socialtjansten i Sverige och vilket uppdrag dess socialsekreterare har.
Det ingar aven en redogdrelse for ungdomskriminalitet samt vilka ungdomar som begar de
mer allvarliga och upprepade brotten. Huvudfokus i avhandlingens forsta del ar utredningar,
vad de innebadr, vad forskningen séger samt vilka utredningsmetoder som studeras i
avhandlingen. En del handlar om behandling av kriminalitet hos ungdomar. Forsta kapitlet
avslutas med en sammanfattning av forskningsomradet. Andra kapitlet innehaller
avhandlingens évergripande syfte och i tredje kapitlet beskrivs tillvagagangssatten i
avhandlingens tre delarbeten. | kapitel fyra aterfinns syftet och resultat fran de tre studier som
ingar. Kapitel fem innehéller en 6vergripande diskussion kring resultaten i avhandlingen samt
forslag pa fortsatta studier och innovationer pa omradet, samt en metodologisk diskussion. |
kapitel sex redovisas slutsatser av delarbetena och dar ingar dven praktiska implikationer av
avhandlingens delarbeten. Kapitel sju bestar av ett tack till alla som varit betydelsefulla for
avhandlings tillkomst. Referenser i avhandlingen aterfinns i kapitel 8.

1.1 SOCIALTIJANSTEN
Det ar socialnamnden i varje kommun som fattar beslut i den sociala barnavarden exempelvis

vid beslut om placering av barn eller ungdomar (SoL 6 kap 1 8). For att underlatta for lasaren
anvands termen socialtjansten genomgaende i avhandlingens alla delar istallet for
socialndmnden. Med socialtjansten menas i denna avhandling den del av individ- och
familjeomsorgen som handlagger ungdomsarenden, till skillnad fran exempelvis ekonomiskt
bistand, missbruk (vuxna) och aldreomsorg.



Socialtjanstens uppdrag och ansvar

Socialtjanstens uppdrag &r omfattande, bland annat beskrivs féljande i Socialtjanstlagen
(2001:453): socialtjansten ska ” verka for att barn och unga vixer upp under trygga och goda
forhallanden”, ” i néra samarbete med hemmen frimja en allsidig personlighetsutveckling
och en gynnsam fysisk och social utveckling hos barn och unga”, med séarskild
uppmérksamhet folja utvecklingen hos barn och unga som har visat tecken till en ogynnsam

utveckling” (SoL 5 kap 1 §).

Vid jamforelser med andra lander beddms den svenska socialtjansten vara valfardsinriktad
och centrala aspekter ar stod, frivillighet och férebyggande insatser, dar foréldra-barn
relationen star i fokus. Vissa andra lander fokuserar framfor allt pa att barn ska skyddas mot
overgrepp fran foraldrar (Ostberg, 2010). En skillnad mot andra lander &r dven att det hos
dessa finns en tydligare uppdelning mellan “child welfare” (barnavard) och “’juvenile justice”
(ungdomsratt), dar man inom den forsta fokuserar mer pa familjen och inom den andra pa
individen och dennes beteende (Shook & Sarri, 2007). Socialtjansten i Sverige har bada
uppdragen da ungdomskriminalitet betraktas som ett socialt problem och primart hanteras
inom socialtjansten (Sarnecki & Estrada, 2006). Socialtjansten anses fa en dubbel roll i och
med detta, da vard kan ges som en del av ett straff som utdoms i domstol (Ginner Hau &
Smedler, 2009; Tarnfalk, 2007). Socialtjanstens dubbla roller har dven diskuterats i andra
sammanhang, dér stodet och kontrollen som ingar i uppdraget kan anses sta emot varandra
(Wiklund, 2006). Behandlingstanken &r stark nér det géller unga lagovertradare (Prop.
2005/06:165). Enligt lagen ska ingen person under 18 ar domas till fangelse i Sverige. De
flesta fall av ungdomskriminalitet, dar det avkunnas en dom i domstol, kommer tillbaka till
socialtjansten i form av ungdomstjanst (Bra, 2011).

Socialtjanstens utredningsansvar

En utredning initieras pa grund av en ansokan om bistand eller vid anmalan om misstanke att
en ung person far illa (Sol 11 kap 1 8). En utredning genomfors utifran uppdraget att bedoma
om den unge har behov av stéd och/eller skydd (SoL 11 kap 1, 2 §8). En annan vég till
utredning &r att domstolen kan begéra att socialtjansten ska genomfora en utredning (ett
yttrande) som visar om den unge har ett sarskilt vardbehov (LUL 11 §). Ett yttrande ar ett
underlag for aklagarens beslut om att vacka atal samt vid val av paf6ljd. Nar socialtjansten
bedomer det sérskilda vardbehovet ska dven forslag pa insatser for att hantera detta
vardbehov beskrivas.

En utredning innebdar en kartlaggning av den unge och dennes livssituation. Den resulterar i
en beddmning av vilket behov av stod eller skydd som foreligger (om nagot). Utredningen
kan beskrivas som en process dar relevant information samlas in for att sedan vérderas och
fattas beslut kring (Sundell m.fl., 2007). Till hjélp i utredningsarbetet finns riktlinjer som de
enskilda kommunerna tagit fram (Ostberg, 2010) samt handbdcker (Socialstyrelsen, 2009).
Den professionella kompetensen, som oftast ar socionomexamen, ska garantera att
bedémningarna genomfors pa ett tillfredsstallande sétt (Ostberg, 2010). Det star inget
beskrivet i Socialtjanstlagen om vad som maste inkluderas i en utredning (ut6ver en
beddmning av skyddsbehov 11 kap 1 a §).



En utredning mynnar ut i forslag pa insatser eller att inga vardbehov foreligger. |
utredningsforfarandet ingar att forst ta reda pa vilka problem som féreligger, och att sedan
beddma vilka insatser som behover tillsattas for att forandra dessa (Enell & Denvall, 2013).
Aven om bedémningen i utredningen visar att insatser behdvs och forslag pa insatser ges, kan
foraldrarna och den unge vélja att tacka nej till dessa foreslagna insatser. Ett undantag ar om
kriterier for Lagen med sarskilda bestaimmelser om vard av unga (1990:52) ar tillampliga, och
som avser ett barns eller en ungdoms utsatthet. Utsattheten kan exempelvis avse fysiskt eller
psykiskt vald i hemmet, men det kan dven innebara utsatthet pa grund av eget beteende,
exempelvis i form av brottslighet eller missbruk, dar den unges halsa eller utveckling riskeras
allvarligt. I dessa fall kan vard ges under tvangslagstiftning (1990:52). | férarbeten till lagen
uttrycks att ingrepp med tvang, mot brottsligt beteende, kan ske da det brottsliga beteendet
strider mot en anpassning till samhéllslivet (Prop. 1979/80:1).

Svarigheter med att bedriva utredningar

Sundell och kollegor (2007) har beskrivit svarigheter med att bedriva utredningar. En
svarighet ar att den professionelle redan i borjan av en utredning kan ha en fardig idé om vad
som ar problemet och dven losningen, samt leta efter bevis for detta. En annan svarighet kan
vara att det enbart finns vissa insatser att tillga inom kommunen och att utredningen anpassas
efter dessa (Bra 2008; Sundell m.fl., 2007). Andra forskare har beskrivit hur manniskors
selektiva perception kan leda till att vi inte ser allt som finns att bedéma, och att vi tenderar
att ta in det forsta vi hor (Gambrill & Shlonsky, 2000). Ytterligare andra svarigheter ar att
samla in uppgifter som ar relevanta (Sundell m.fl., 2007) eller att de riskfaktorer som
undersoks faktiskt ar riskfaktorer for negativa utfall (Edvardsson, 2003).

Barns behov i centrum (BBIC)

Barns behov i centrum (BBIC) ar ett system som bygger pa en engelsk forlaga “Integrated
children’s system” (ICS; Socialstyrelsen, 2006). Grunden till ICS var fran borjan ”Looking
after children system”, LACS, ett uppfdljningsinstrument for barn som var placerade pa
institution eller i familjehem (Socialstyrelsen, 2006; Ward, 2000). BBIC ér ett system for
handlaggning, genomférande och uppfdljning inom socialtjénstens barnavard (dar aven
ungdomar ingar) (Socialstyrelsen, 2015a). 2016 har 98 % av Sveriges kommuner en ordinarie
BBIC-licens (Socialstyrelsen, 2016a).

BBIC infordes for att underlatta handldggnings- och dokumentationsarbetet for
socialsekreterare (Socialstyrelsen, 2006). BBIC har reviderats och har sedan 2015 en
tydligare grund i forskning kring risk- och skyddsfaktorer for en negativ respektive positiv
psykosocial utveckling (Socialstyrelsen, 2015b). De omraden som Kartléaggs och bedoms
inom det nya BBIC-systemet ar barnets utveckling (hélsa, utbildning, kanslor och beteenden
och sociala relationer), foraldrarnas formaga (grundlaggande omsorg, stimulans och
vagledning, kanslomassig tillganglighet och sakerhet) samt familj och milj6é (nuvarande
familjesituation, familjebakgrund, boende, arbete och ekonomi, socialt natverk och
integrering).

Socialstyrelsen (2006) betonade tidigare att BBIC-systemet inte ar en utredningsmetod eller
ett standardiserat bedomningsinstrument, utan ett mer flexibelt system géllande innehall och
struktur samt att BBIC med fordel kan kompletteras med ett strukturerat instrument. | den nya



grundboken (Socialstyrelsen, 2015a s. 6) skrivs att "BBIC konkurrerar inte med de
bedémningsmetoder och insatser som dr aktuella for socialt arbete i Sverige. Exempelvis kan
standardiserade bedomningsmetoder mycket vél anvéndas inom ramen for BBIC”. BBIC ér
med andra ord inget strukturerat risk- och behovsbedémningsinstrument. | BBIC finns bland
annat ingen végledning for hur enskilda risk- och skyddsfaktorer ska varderas.

Ingen valideringsstudie av BBIC-systemet har genomforts, inte heller nagon studie kring
effekterna pa den unges livssituation av att BBIC anvéands som underlag i utredningar.

1.2 UNGDOMAR SOM BEGAR BROTT

Ungdomar definieras i denna avhandling som personer mellan 12 och 20 &r. Alderskategorin
dverensstammer med vad socialtjansten definierar som ungdomar. Individer under 15 ar &r
inte straffmyndiga. (BrB 1 kap. 6 §). Trots detta & ungdomar under 15 ar inkluderade i
avhandlingen. Dessa ungdomar ingar eftersom det ar socialtjanstens utredningar och
bedémningar av ungdomarna som studeras, inte de straffrattsliga aspekterna. Ungdomar som
begatt brott i tidig alder handlaggs framfor allt inom socialtjansten (LUL 31 8). Forskning har
dven visat pa vikten av att uppmarksamma individer som begar kriminella handlingar i unga
ar for att minska risken for fortsatt kriminalitet (Farrington & Welsh, 2007; Lipsey & Derzon,
1999). Att ungdomar upp till 20 ar inkluderats i avhandlingen utgar bland annat fran
Brottshalken och Socialtjanstlagen dar ungdomar under 21 ar som begar brott faller inom
socialtjanstens uppdrag (LUL 1 §; SoL 5 kap 1 8).

Moffitt (1993; 2006) har lanserat teorin om att det finns tva distinkt skilda grupper bland dem
som begar brott i ungdomsaren. Den ena bestar av dem som tillhor gruppen ~Adolescent
limited behaviour”, det vill sdga de som tillhor en grupp som begar brott en begrénsad tid
under ungdomséren. Den andra gruppen ungdomar tillhor de som kallas for “’Life-course-
persistent”, det vill siga de som beskrivs ha en mer livslang kriminalitet och som begar flera
brott 6ver tid under livet. ”Life-course persistent” bestar av en mindre grupp individer som
innehar flera riskfaktorer pa flera olika nivaer &n vad de ungdomar som tillhér den
ungdomstidsbegrénsade har (Moffitt 1993; 2006). Individerna i den ungdomstidsbegransade
gruppen begar enligt Moffitt (1993; 2006) brott trots att de snarare uppvisar franvaron av
dessa riskfaktorer. De begér brott pd grund av att de bedoms befinna sig i ett "mognadsgap”,
dar de uttrycker ett missndje med att vara beroende barn, och istallet har 6nskemal om att bli
vuxna med de réattigheter som da medféljer. Ungdomarna uppvisar en sjalvstandighet fran
foraldrarna genom att bega kriminella handlingar. Enligt teorin upphor dessa ungdomar med
brott i vuxenaldern (Moffitt 1993; 2006). De kan dock fortsétta bega brott om de “snaras fast”
(engelska: snares) i kriminalitet via exempelvis missbruk (Marmorstein & lacono, 2010;
Molero, Larsson, Larm, EKlund, & Tengstrom, 2011).

Ungdomar mellan 15 och 20 ar utmarker sig i brottsstatistiken i och med att de procentuellt
begar fler antal brott (fler lagforingsbeslut) i relation till deras andel av befolkningen (Bra,
2015; Socialstyrelsen 2013). Denna 6verrepresentation betyder dock inte att de flesta brotten i
samhéllet begas av ungdomar (Socialstyrelsen, 2013). The crime age curve” (Moffitt, 1993;
2006) visar att det kriminella beteendet far en topp i mitten till sena ungdomsaren for att
minska drastiskt i de tidiga vuxenaren, vilket ar ett aterkommande resultat i forskningen
(Piquero, Farrington, & Blumstein, 2007; Sweeten, Piquero, & Steinberg, 2013).



Brottsforebyggande radets (Bra) sjalvdeklarationsundersokning av ungdomar som gar i
arskurs 9 i Sverige visar att brottsligheten minskat sedan forsta méatningen pa 90-talet (Bra
2013). Exempelvis har stéldhandlingarna minskat fran 66 % till 45 %,
skadegorelsehandlingar har ocksa minskat fran 46 % till 25 %. Valdsbrotten har legat relativt
konstant mellan aren 1995-2011, med den lagsta noteringen gjord 2011 da 6 % uppgav att de
hade begétt ett valdsbrott de senaste 12 ménaderna (Bra 2013:3). Ar 2015 missténktes 20 800
ungdomar i Sverige mellan 15 och 20 ar for brott, det var 19 000 lagféringsbeslut samma ar
(Bra, 2016). Antalet lagforda ungdomar har minskat i Sverige sedan mitten av 70-talet
(Socialstyrelsen, 2013), detta trots att det bland unga flickor finns en 6kad andel som lagférts
for brott.

Ett terkommande resultat i forskningen &r att en mindre grupp individer, som oftast bérjar
bega brott tidigt (innan 13 ars alder), star for en stor andel av de brott som begas i
populationen bade i ungdomsaren och i vuxenaren (se exempelvis Bergman & Andershed,
2009; Farrington, Tofti, & Coid, 2009; Lagerberg, & Sundelin, 2000). Bra:s
sjalvdeklarationsundersokning (2013:3) visar exempelvis att det & mellan 5 och 10 % som
star for cirka 67 % av brottsligheten i gruppen.

Riskfaktorers betydelse for att bega brott

Riskfaktorer ar faktorer som tidsméssigt kommer fore det observerade utfallet (Kraemer,
Kazdin, Offord, Kessler, Jensen, & Kupfer, 1997), men det betyder inte att alla dessa faktorer
ar kausala, det vill saga direkt relaterade till utfallet. Riskfaktorer kan dock anses vara kausala
om exempelvis kriminaliteten hos en individ avslutas nar centrala riskfaktorer behandlas
(Kraemer m.fl., 1997; Pardini, 2016). Dessa &r av sérskild vikt att forsoka uppmarksamma
vid behandling. Riskfaktorerna kan vara statiska, vilket innebar att de inte & mojliga att
forandra (alder vid forsta brott, kon, utsatthet for trauma) eller dynamiska, forandringsbara
och paverkansbara, som exempelvis missbruk, attityder kring brott, foraldraférmaga eller
aggressivitet (DeMatteo & Marczyk, 2005; Guerra, Williams, Tolan, & Modecki, 2008). Ett
annat ord for dynamiska riskfaktorer som ofta forekommer i denna avhandling &r
kriminogena behov. Det som paverkar att ett utfall kan bli negativt, som exempelvis att ett
nytt valdsbrott begas, &r ansamlingen av riskfaktorer, inte enstaka faktorer i sig (DeMatteo &
Marczyk, 2005; Guerra m.fl., 2008). Olika riskfaktorer kan skilja sig at i fraga om nér i tid de
ar viktiga i en persons liv (DeMatteo & Marczyk, 2005; Kraemer m.fl., 1997). Vissa faktorer
kan leda till att ett beteende uppstar och andra till att beteendet uppréatthalls (Guerra m.fl.,
2008). Riskfaktorer kan ocksa skilja sig at mellan pojkar och flickor aven om forskning kring
valdsbrott och generell kriminalitet har visat att det i stort sett &r samma faktorer som ar av
vikt for bada konen (Moffitt m.fl., 2001; Odgers m.fl., 2008; Simourd & Andrews, 1994).
Definitionen for riskfaktorer i avhandlingen &r att de i tid kommer fore det observerade
utfallet samt att de &r faktorer som har empiriskt stod, dar det forligger ett samband med
aterfall i kriminella handlingar.

Skyddsfaktorers betydelse for att minska risken for att bega brott

Skyddsfaktorer har definierats pa skilda satt av olika forskare, men de beskrivs ofta som de
faktorer som motverkar och reducerar riskfaktorernas effekt (se exempelvis Jessor, van den
Bos, Vanderryn, Costa, & Turbin, 1995; Stattin, Romelsj6, & Stenbacka, 1997).



Skyddsfaktorer kan aven definieras som franvaron av riskfaktorer (Walker, Bowen, &
Brown, 2013). Andra beskriver att det ska till nagot extra for att en faktor ska kunna
bendmnas som en skyddsfaktor, det vill sdga att det ska vara faktorer som minskar risken for
att individen far ett problembeteende och som knyter an till ett engagemang och en
involvering i samhallet (Jessor m.fl., 1995). Exempel pa skyddsfaktorer &r en positiv
installning till skolan, god halsa samt positiva relationer till vuxna (Jessor m.fl., 1995). |
denna avhandling anvéands begreppet skyddsfaktor for sddana faktorer som kan motverka och
reducera riskfaktorers negativa effekt.

Individuella utvecklingsbanor hos unga som begar brott

Inom livsforloppskriminologi (engelska: Life-course criminology; Carlsson & Sarnecki,
2016; Guerra m.fl., 2008) betonas att det finns utvecklingsbanor hos individen som féréandras
Over tid, dar olika beteenden &r viktiga vid olika tidpunkter i livet. Skilda risk- och
skyddsfaktorer kan vara inblandade i en initial utveckling, eskalering, minskning och
avslutande av kriminella karriarer. 1 bérjan av en kriminell karriér kan till exempel risker som
ror foraldrafaktorer ha en stor inverkan, men dessa riskfaktorers paverkan minskar med
okande alder (Guerra m.fl., 2008). Inom teorin betonas att bade individuella faktorer och
andra faktorer, som hur andra reagerar pa individens beteende, har stor betydelse for fostran
in i en kriminell livsstil eller att via vindpunkter, ’turning points”, minska sin kriminalitet
eller till och med avsluta den (Guerra m.fl., 2008). Individen valjer sjalv via medvetna beslut
att bega brott eller att avsluta sin kriminella karriar (Carlsson & Sarnecki, 2016).

Psykiatriska diagnoser som &r 6verrepresenterade hos ungdomar som begar brott

Ungdomar som begar brott har ofta samtidigt andra problem, som till exempel psykisk ohalsa
(Cocozza & Skowyra, 2000; Richardson, Trépel, Perry, Ali, Duffy, Gabe, m.fl., 2015).
Psykiatriska diagnoser som &r dverrepresenterade i gruppen ar missbruk (Belenko & Dembo,
2003; Kroll, Rothwell, Bradley, Shah, Bailey, & Harrington, 2002; White, Loeber,
Stouthamer-Loeber & Farrington, 1999), angest (Richardson m.fl., 2015), depression
(Richardson m.fl., 2015), uppférandestérning (Richardson m.fl., 2015) och ADHD
(Richardson m.fl., 2015). Olika kombinationer av psykiatrisk problematik kan ocksa 6ka
risken for kriminella handlingar (Richardson m.fl., 2015). Risken for att aterfinnas inom
kriminalvardssystemet ar exempelvis hogre for ungdomar som diagnostiserats med bade
uppforandestorning och missbruk &n de som enbart har nagon av diagnoserna (Goldstein,
Olubadewo, Redding, & Lexcen, 2005). Suicidalitet ar ocksa mer vanligt forekommande i
malgruppen an hos andra ungdomar (Laub & Vaillant, 2000; Penn, Esposito, Schaeffer, Fritz
& Spirito, 2003).

1.3 UTREDNINGAR AV UNGDOMAR SOM BEGATT BROTT

Inom socialtjanstens ungdomsvard anvénds sallan instrument for att genomfora utredningar
och bedémningar. Det vanligaste sattet att utreda och bedéma unga som begatt brott eller
misstankts for detta, och deras eventuella behov av stod och/eller skydd, &r en ostrukturerad
klinisk bedémning utan stod av ett validerat beddmningsinstrument (Sveriges Kommuner och



Landsting, 2016). Detta satt att utreda och bedéma kommer hadanefter i avhandlingen att
kallas for traditionell utredning eller traditionell metod.

1.3.1 Utredningsmetoder i avhandlingen

1.3.1.1 Traditionell utredning

Traditionella utredningar baseras oftast pa intervjuer med den unge och personer som finns i
den unges natverk som foréldrar, larare eller andra viktiga personer i den unges liv.

1.3.1.2 Forskning om traditionell utredning

Fa studier om socialsekreterares bedémningar av unga som begatt brott har genomforts i
Sverige. En avhandling har skrivits om socialtjanstens utredningar i form av yttranden till
domstolen for pojkar som var misstankta for misshandel alternativt grov misshandel mellan
aren 1998 och 2000 (Tarnfalk, 2007). Overlag bedémdes socialsekreterarnas 103 yttranden i
studien, géllande ungas sociala situation och problem, vara summariska, vaga och
knapphandiga. De vanligaste beskrivna problemen var skol- eller sysselsattningsproblem.
Tarnfalk summerar att socialtjansten saknar metoder (verktyg) for att bedéma bade
brottslighet och vardbehov.

I Léansstyrelsens rapport ”Socialtjdnsten och barnen” (2008) som avser utredningar inom den
sociala barn- och ungdomsvarden (inte enbart de med kriminalitetsproblematik), papekas att
kvaliteten pa barnavardsutredningar har forbattrats jamfort med tidigare ar, att barn kommer
till tals i utredningarna och att socialtjansten tar hansyn till deras asikter. Kritiken bestar av att
barnets styrkor och behov beaktas i for liten utstrackning, samt att risk- och
skyddsbeddmningar inte foretas i tillracklig omfattning.

Andershed och Andershed (2015) har genomfort en vinjettstudie dar socialsekreterare
beddmer en fiktiv vinjett. Halften av socialsekreterarna var utbildade i en risk- och
behovsbeddmningsmetod (ESTER; Andershed & Anderhed, 2010) medan den andra hélften
inte hade den utbildningen. Resultaten visar att socialsekreterarna som var utbildade i risk-
och behovsbeddmning uppmarksammade fler risk- och skyddsfaktorer &n 6vriga.

En studie fran FoU Nordvast (Olsson, 2008) av 176 yttranden géllande framfor allt pojkar,
16-17 ar, visar att socialsekreterarna i viss utstrackning fokuserar pa risk- och skyddsfaktorer
av betydelse for kriminellt beteende; nér det galler beteenden och personlighet finns minst en
faktor beskriven i 57 % av arendena. Anpassning och formaga i skolsituationen ar det omrade
som beskrivs mest (i 83 % av arendena) medan historiska faktorer som tidigare problem med
aggressivitet och valdsamhet, eller egen utsatthet beskrivs minst (i 37 % av arendena).

1.3.1.3 Adolescent Drug Abuse Diagnosis (ADAD)

ADAD ér ett instrument for ungdomar som avser att beddma missbruk och annan social
problematik (Friedman och Utada, 1989). ADAD ér framtaget efter en forlaga fran
vuxeninstrumentet Addiction Severity Index (ASI; McLellan, Luborsky, Woody, & O"Brien,
1980).



ADAD fokuserar pa nio livsomraden av relevans for ungdomar: alkohol och narkotika,
arbete/skola, familjeférhallanden, fritid, vanner, fysisk hélsa, kriminalitet och psykisk ohalsa.
Inom varje omrade finns fragor om den unges situation, totalt omfattas cirka 150 fragor.
Ungdomen skattar sina problem och sin oro med utgangspunkt fran fragorna enligt en skala
0-3. Ungdomen ska &ven ange hur viktigt det ar att hen far hjalp med det skattade problemet.
Bedomaren utfor, utifran dessa skattningar, en egen sammanfattande skattning av ungdomens
problem, enligt en skala 0-9, inom varje livsomrade. Inom vissa omraden ska problemet
skattas efter hur vanligt férekommande det har varit det senaste 30 dagarna. FOr vissa
problem stalls istéllet fragor angaende det senaste aret (exempelvis brott begangna under det
senaste aret). Problemets omfattning och intensitet, samt om problemen funnits en langre tid
och beddms vara akuta och/eller kroniska ska vagas in i skattningen av om behov av hjélp
finns inom ett omrade (Statens Institutionsstyrelse, 2011). | ADAD ingar &ven en
aterkoppling géllande vad som framkommit under intervjun (Statens Institutionsstyrelse,
2011).

ADAD anvands inom vissa socialtjanstenheter i Sverige, och dven inom Statens
Institutionsstyrelse, SiS (Statens Institutionsstyrelse, 2016). Den svenska versionen av ADAD
har SiS ansvarat for. Den svenska versionen ar i allt vasentligt lik den amerikanska foérlagan,
men vissa tillagg har gjorts, bland annat har instrumentet anpassats till svenska forhallanden
inom omradena skola, arbete och brottslighet (S6derholm Carpelan & Hermodsson, 2004).
Intervjun syftar till att kartldgga ungdomens sociala situation och problembild. ADAD kan
anvands som underlag i utredningsarbetet samt vid behandlingsplanering (S6derholm
Carpelan & Hermodsson, 2004), det kan dven anvéndas for uppfoljning och utvérdering.

ADAD-intervjun ar strukturerad och det rekommenderas att den som genomfér en ADAD-
intervju har utbildning i detta (S6derholm Carpelan & Hermodsson, 2004). Det finns inget
krav att personen som genomfor intervjun ska ha en hogskoleutbildning (S6derholm Carpelan
& Hermodsson, 2004).

1.3.1.4 Forskning om ADAD

Studier har visat att ADAD kan sarskilja ungdomar som var aktuella for vard pa grund av
antisocialitet och psykiatrisk problematik fran ungdomar i normalpopulationen (Czabor,
Béacksai, Oberg, Haack & Gerevich, 2011, las aven Bolognini, Plancherel, Winnington,
Mathieu, Stéphan & Halfon, 2001). Utifran en svensk normeringsstudie av ADAD, dar en
randomiserad kontrollerad design anvéndes, beddmdes instrumentet vara tillfredsstallande fér
att sérskilja ungdomars grad av problem (Ybrandt, 2013).

En studie har visat brister gallande ADADs kompositmatt (ett index som visar pa hur
allvarliga problemen varit under den senaste manaden) (Ybrandt, Borjesson & Armelius,
2008). Kompositmattet kunde inte sarskilja de ungdomar som var aktuella for vard pa
sarskilt ungdomshem med normalungdomar utan kanda problem. Kompositmattet anvands
dock inte av praktiker. Delen som handlar om intervjuarens skattning av ungdomarnas behov
differentierade dock mellan normalpopulationen och de ungdomar som uppvisat
problembeteenden. De studier som gjorts om instrumentets interbeddmardverenstammelse
har visat goda resultat (Bolognini, Plancherel, Laget, Chinet, Rossier, Cascone, Stéphan, &
Halfon, 2001; Borjesson, Armelius, & Ostgard-Ybrandt, 2007; Friedman och Utada, 1989).



Den svenska versionen av ADAD har studerats i en avhandling och har i denna beddmts vara
ett instrument med tillfredsstallande psykometriska egenskaper for att bedoma
svarighetsgraden av ungdomars problem och behov av behandling (Borjesson, 2011).

En studie om huruvida omradena som ingar i ADAD kan relateras till alkoholanvéndning hos
ungdomar har genomforts (Ybrandt, 2010). Forskaren fann ett samband mellan
alkoholanvéandning och faktorerna att ha problem pa fritiden, kriminella vanner, att sjalv ha
ett kriminellt beteende samt problematiska familjeforhallanden (Ybrandt, 2010). Det finns
dock ingen studie som undersokt detta samband longitudinellt.

Inga studier om ADADs prediktiva validitet gallande riskbeddmning for aterfall i valdsbrott
och annan allvarlig kriminalitet aterfinns i litteratursokningar. Detta &r vantat da instrumentet
inte &r ett risk- och behovsbedémningsinstrument, och ADAD ar saledes inte framtaget for
detta andamal. Vid litteratursokningar har heller inga studier funnits avseende instrumentets
formaga att predicera missbruk eller huruvida faktorer (behov) som bedéms i ADAD
aterfinns i dokumenterade utredningar eller matchas till relevanta behandlingsinsatser.

1.3.1.5 Structured Assessment of Violence Risk in Youth (SAVRY)

SAVRY ér ett strukturerat risk- och behovsbedémningsinstrument for unga (bade pojkar och
flickor) mellan 12 och 18 ar (Borum, Bartel & Forth, 2006). SAVRY syftar till att bedoma
sannolikheten for framtida valdshandlingar samt att ge vagledning till lampliga insatser for att
forhindra detta. | den svenska SAVRY-manualen definieras vald som “misshandel eller
fysiskt vald som ar tillrackligt allvarligt for att skada en annan person (t.ex. sar, blaméarken,
brutna ben, dodsfall etcetera) oberoende av om skadan verkligen har intraffat, eller hot som
utfors med vapen i hand, inklusive ran” (Borum, Bartel & Forth, 2002, svensk dversattning
av Langstrom, 2004). Den svenska versionen har till skillnad fran originalet inkluderat ran i
definitionen, men exkluderat sexuella 6vergrepp da det finns sarskilda risk- och
behovsbeddmningsinstrument for sexualbrott. |1 den svenska manualen inkluderas aven
“annat allvarligt antisocialt beteende”, men det finns ingen definition av vad detta beteende 1
praktiken innebdr. I det svenska skattningsformuléret finns ett tilligg om att bedéma “annan
allvarlig kriminalitet”. Inga ytterligare faktorer har lagts till for att beddma detta. Tillagget har
gjorts for att det finns forskning kring SAVRY som mojliggor att det befintliga instrumentet
kan anvéndas for att predicera och férebygga annan generell kriminalitet. SAVRY ér inte till
for att bedoma vald mot en identifierad person, sa kallat malinriktat vald (Borum, Bartel och
Forth, svensk 6versattning av Niklas Langstrom, 2004).

SAVRY innehaller sex skyddsfaktorer och 24 riskfaktorer som har visat sig ha ett empiriskt
samband med kriminalitet i stort och med valdsbrott i synnerhet (Borum, Bartel & Forth,
2006). Faktorerna ar indelade i fyra omraden; historiska riskfaktorer, individuella
riskfaktorer, sociala/kontextuella riskfaktorer samt ett eget omrade for enbart skyddsfaktorer.
Information for att bedoma faktorerna inhamtas med fordel fran flera kéllor (ungdomen sjalv,
foraldrar, larare, utlatanden fran andra professioner etcetera). Riskfaktorerna skattas som laga,
mattliga eller hdga, och skyddsfaktorer skattas som antingen franvarande eller narvarande.
SAVRY utvecklades enligt den strukturerade professionella beddmningsmodellen déar
utredaren efter skattningen av de 30 faktorerna ska genomfora en helhetsbedémning som
kallas den sammanfattande riskbedomningen (Summary Risk Rating; SRR). | SAVRY SRR
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ska utredaren kombinera, véga och tolka innebdrden av de risk- och skyddsfaktorer som varje
enskild ungdom uppvisar. Utredaren kan aven inkludera ytterligare faktorer som inte ndmns i
SAVRY-manualen, men som utredaren sjalv identifierat som viktiga for att beddma risken
for att en viss ungdom riskerar att aterfalla i allvarlig brottslighet. | SAVRY-manualen finns i
anslutning till varje faktor och kodning en text med exempel pa forskning om faktorns
samband till kriminalitet. Kodningskriterierna finns med for att dka
bedémardverensstimmelsen bedémare emellan (reliabiliteten).

De som utfor bedémningar med stdd av SAVRY kan vara psykiatriker, psykologer eller
socionomer. Av vikt &r att anvandaren har kunskaper i att genomféra bedémningar samt
kunskaper om ungdomars utveckling och valdsanvandning (Borum, Bartel och Forth, 2002,
svensk Oversattning av Niklas Langstrom, 2004).

Tabell 1. Faktorer som ingar i SAVRY manualen.

Historiska Kontextuella Individuella Skyddande

Tidigare valdsbenagenhet
Tidigare icke-
valdsbrottslighet

Tidig debut av aggressivt
beteende

Tidigare misslyckande med
6vervakning/behandling
Tidigare sjalvdestruktivitet/
suicidforsok

Bevittnat vald i hemmet
Offer for dvergrepp eller

Kriminella kamrater
Awvisad av kamrater

Stress och bristande
stresshantering

Bristande foraldratillsyn och
-stod

Bristande personlig/socialt
stod

Desorganiserad
narmiljo/grannskap

Negativ attityd
Risktagande/impulsivitet
Alkohol-/drogmissbruk
Bristande formaga att hantera
vrede

Bristande
empati/skuldkénslor
Uppmérksamhetsstorning/
hyperaktivitet

Bristande
behandlingsféljsamhet

Prosocialt engagemang
Starkt socialt stod

Stark anknytning och band
till andra

Positiv attityd till
behandling och auktoritet
Starkt skolengagemang
Motstandskraftig
personlighet

forsummelse som barn e Svagt intresse/motivation for
o Foréldra- skolarbetet
Ivérdnadshavarkriminalitet
o Tidigt avbrott i kontakt med
vardnadshavare
o Bristande skolprestationer

1.3.1.6 Forskning om SAVRY
Prediktion

Studier av SAVRY-instrumentet i sin helhet avser framfor allt instrumentets prediktiva
validitet (instrumentets formaga att forutsaga framtida valdsbrott och generell kriminalitet).
Studier har genomforts exempelvis inom institutionsvarden eller pa hakte (Dolan & Rennie,
2008; Gammelgard, Koivisto, Eronen & Kaltiala-Heino, 2008; Lodewijks m.fl., 2008b;
Penny, Lee, & Moretti, 2010). Studier pa ungdomar som tillhér normalbefolkningen har dven
introducerats (McGowan, Horn, & Mellott, 2011; Sijtsema, Kretschmer & van Os, 2015).

Forskningen om SAVRY s prediktionsformaga avser antingen den sammanfattande
riskoedomningen fran SAVRY, det vill sdga nar den professionelle anvander sig av SAVRY
sa som manualen foresprakar (SAVRY SRR), men dven en aktuarisk (matematisk)
sammanstallning, dar resultaten for den totala summan av antalet hoga (2 poéng) och
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medelhdga faktorer (1 podng) presenteras. De faktorer som har skattats Iagt far i denna
sammanrakning vardet 0. Resultaten for prediktion av valdsbrott ar likvardiga oavsett om
forskarna lagger ihop totalsumman av de 30 faktorerna (aktuarisk) eller om den
professionelles egen beddmning anvands (SAVRY SRR). Resultaten varierar fran att vara
ldga AUC- vérden (area under the curve?) for den sammanfattande riskbedémningen
(SAVRY SRR) for valdsbrott pa AUC= .64 (Dolan & Rennie, 2008; Penny, Lee & Morretti,
2010) till hoga AUC-varden pa .86 (Lodewijks m.fl., 2008b). For prediktion av generell
kriminalitet med SAVRY SRR ligger AUC vardena mellan .64 och .80 (Dolan & Rennie,
2008; Meyers & Schmidt, 2008). Anvéander man istallet totalsumman av riskfaktorerna
hamnar motsvarande AUC-varden mellan .66 och .81 for vadsbrott och .65 och .77 for
generell kriminalitet och (Dolan & Rennie, 2008; Lodewijks m.fl., 2008b, Meyers &
Schmidt, 2008; Penny m.fl., 2010; Welsh, Schmidt, McKinnon, Chatta & Meyers, 2008).

Flera studier om instrumentets prediktiva validitet baseras pa ungdomarnas akter som
beddmts av forskare eller forskningsassistenter (exempelvis Meyers & Schmidt, 2008; Welsh,
m.fl., 2008; Lodewijks, m.fl., 2008a). Majoriteten av studierna &r prospektiva,
framatblickande (se exempelvis Dolan & Rennie, 2008; Meyers & Schmidt, 2008; Penny
m.fl., 2010), men det finns aven studier som genomforts genom ett retrospektivt,
tillbakablickande perspektiv (Catchpole & Gretton, 2003; Lodewijks, m.fl., 2008a).

Prediktion och kon

Flera studier har undersokt om det finns konsskillnader gallande instrumentets formaga att
predicera risk (Childs, Frick & Gottlieb, 2014; Gammelgard, Weizmann-Henelius, Koivisto,
Eronen, & Kaltiala-Heino, 2012; Meyers & Schmidt, 2008; Penny m.fl., 2010). Resultaten
visar att instrumentet i stort predicerar lika val oavsett om bedémningen galler pojkar eller
flickor (Childs m.fl., 2013; Gammelgard m.fl., 2012; Meyers & Schmidt, 2008; Penny m.fl.,
2010; Sijtsema m.fl., 2015). En studie av Schmidt, Campbell och Houlding (2011) &r ett
undantag, dar den totala summan predicerar valdsbrott for flickor pa en lag niva (AUC=.57)
men nagot hogre for icke-valdsbrott (AUC=.68). For pojkarna var motsvarande AUC-véarden
.78 for bade valdsbrott och generell kriminalitet.

Prediktion i kliniska miljoer

De senaste aren har ett antal prospektiva studier publicerats dar risk- och behovsbedomningar
genomforts i kliniska miljoer av praktiker som arbetar inom ungdomsvarden (Childs m.fl.,
2013; Hilterman m.fl., 2014; Vincent, Chapman & Cook, 2011; Vincent m.fl., 2012). En
sadan studie har genomforts i Louisiana/USA dar SAVRY anvénts av en grupp
frivardsinspektorer/dvervakare. Studien undersokte i vilken grad olika interventioner
tilldmpades innan och efter implementering av SAVRY . Efter implementeringen minskade
antalet placeringar, liksom maximala 6vervakningsnivaer och samhallsstod. Trots detta 6kade

2 Area under the curve &r ett effektmatt. Ett AUC-vérde éver .70 anses vara acceptabelt och vérden éver .75
anses bra (Dolan & Doyle, 2000; Douglas, Guy, Reeves, & Weir, 2008).
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inte aterfallen bland de unga. Bedomningarna i studien genomférdes av en grupp
frivardsinspektorer/6vervakare (Vincent m.fl., 2012). | en annan studie dar beddmningarna
genomforts av samma grupp frivardsinspektdrer/6vervakare predicerades signifikant vissa
typer av brott, under vissa uppfoljningstider, men endast for sérskilda subgrupper inom det
studerade urvalet (Vincent m.fl., 2011). Det var endast ett av 12 rapporterade resultat
gallande skattningar av valdsbrott som var statistiskt signifikant, men klinikerna lyckades
predicera icke-valdsbrott battre an valdsbrott (Vincent m.fl., 2011).

| Spanien har en studie av SAVRYSs prediktiva formaga (Hilterman m.fl., 2014) jamforts med
ostrukturerade kliniska beddmningar samt beddmningar med PCL: YV (ungdomsversionen
av psykopatiskattning; Forth, Kosson, & Hare, 2003) eller YLS/CMI (Youth Level of
Service/Case Management Inventory; Hoge, 2010). Nio beddmare anvande alla tre
instrumenten for att gora separata bedémningar av risk for fortsatt valdsbrottslighet och
generell kriminalitet utifran respektive instrument. Prediktionen av bade valdsbrott och
generell kriminalitet var likartad och mattligt bra for de tre instrument (AUCs mellan .68 och
.75). | studien lat man ocksa varje ungdoms ansvarige évervakare gora en traditionell
beddmning (ostrukturerad klinisk bedémning av risk), vilken visade pa laga AUC-varden
mellan .58 och .63, och dar flera av resultaten inte var statistiskt signifikanta.

Skyddsfaktorer

SAVRY var det forsta strukturerade professionella bedémningsinstrumentet som beaktar
skyddsfaktorer bland de faktorer som skattas (Borum, Lodewijks, Bartel & Forth, 2010). Den
prediktiva validiteten av att bara studera skyddsfaktorer ar relativt god; narvaron av
skyddsfaktorer i sig predicerar franvaron av aterfall i brott, AUC =. 67 for valdsbrott och
AUC =, 72 for ickevaldsbrott (for pojkar) (Schmidt m.fl., 2011). Liknande positiva resultat
har dven rapporterats av Rennie och Dolan (2010) samt Lodewijks, de Ruiter, och Doreleijers
(2010). Andra studier har visat att skyddsfaktorer inte tillfor nagot utover totalsumman fran
instrumentet nar det galler att predicera valdsbrott (Chu, Goh, & Chong, 2016; Penny m.fl.,
2010; Sijtsema m.fl., 2015). Chu m.fl., (2016) visade dock att skyddsfaktorerna hade
betydelse for att predicera franvaron av generell kriminalitet.

Metaanalyser

Systematiska oversikter och metaanalyser av SAVRYS prediktiva formaga visade att SAVRY
vid jamforelser med nio andra instrument uppvisade den hogsta nivan av prediktiv validitet
med ett positivt (och negativt) prediktionsvérde pa 0.76, AUC-vardet var 0.71 (Singh m.fl.,
2011). Olver, Stockdale och Wormith (2009) jamforde SAVRYs prediktiva validitet med
YLS/CMI och PCL:YV i en meta-analys av totalt 49 studier, varav nio var om SAVRY.
SAVRY visade moderata effektstorlekar med varden pa r= 0.31 for valdsbrott och r=.38 for
icke-valdsbrott, vilket inte skilde sig signifikant fran de andra tva instrumenten.

Uppféljningstid

Uppfdljningstiden géllande instrumentets prediktiva validitet varierar fran sex manader
(Dolan & Rennie, 2008) till 10 ar (Schmidt m.fl., 2011). I den sistnamnda studien foljdes 133
ungdomar som beddémdes inom ramen for en domstolsklinik. Studien visade att den initiala
bedémningen, dar totalsumman av SAVRY -faktorerna anvandes, predicerade bade icke-
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valdsbrott och valdsbrott med AUC-varden pa .78 (for pojkar, vardena var nagot lagre for
flickor) (Schmidt m.fl., 2011). Den strukturerade professionella bedémningens (SAVRY
SRR) resultat var for valdsbrott AUC =.71 och icke-valdsbrott AUC=.72.

Interbeddmarreliabilitet

Ett instruments tillforlitlighet behéver &ven studeras i form av interbedémar-
overensstammelse mellan tva eller flera bedémare. Flera studier av SAVRY's
interbeddmardverensstammelse har genomforts (1as exempelvis Catchpole & Gretton, 2003;
Meyers & Schmidt, 2008; Welsh m.fl., 2008). Alla studier dar denna har testats, med
undantag av en (Spice, Viljoen, Gretton & Roesch, 2010), visar pa god dverensstimmelse i
bedémningarna av den sammanlagda risk- och behovsbeddmningen (SAVRY SRR) med
Intra Class Correlation Coefficent (ICC) fran .77 till .1 (varden narmare 1 visar pa en hogre
overensstammelse mellan bedémarna) (Catchpole & Gretton, 2003; Dolan & Rennie, 2008;
Lodewijks m.fl., 2008a; Meyers & Schmidt, 2008; Penny m.fl., 2010; Shepard, Luebbers,
Ferguson, Oglott, & Dolan, 2014).

Behov av framtida studier

Nagot som blir tydligt vid en genomgang av studier som genomférts pa SAVRY ér att
instrumentets prediktiva validitet &r relativt vél belyst, &ven om eventuella skillnader av att
anvanda instrumentet pa pojkar eller flickor, och betydelsen av att ha med skyddsfaktorer,
kan studeras mer. Vad som framfor allt saknas ar kunskaper om hur vél instrumentet fungerar
nar det anvands av verksamma kliniker. Detta galler bade huruvida tillampning av SAVRY i
kliniska miljoer kan bidra till battre prediktion av brott, och hur bedémda behov matchas till
interventioner. Fler studier som inkluderar en jamforelse av bedémningar med, respektive
utan, stod av ett strukturerat instrument bor d&ven genomforas.

1.3.2 Att anvanda ett risk- och behovsbedémningsinstrument i utredningen

SAVRY ér ett risk- och behovsbeddmningsinstrument. Nedan foljer information om vad det
innebér, hur arbetet med risk- och behovsbedémningsinstrument har vuxit fram, samt pa vilka
grunder.

Beddmning av risk &r en standigt narvarande del i klientarbetet. Det kan gélla risker i form av
att ungdomar begar valdsbrott, att unga som missbrukar narkotika tar en 6verdos eller att barn
utsatts for vald av sina foraldrar. Bedomning av risk kan ske standardiserat eller
ostandardiserat (Heilbrun, Yasuhara & Shah, 2010). Socialstyrelsen (2012) definierar en
standardiserad bedomningsmetod som ett stdd i att beddma ett behov, en funktion eller
situation. Detta sker med hjélp av ett bedémningsinstrument, vetenskapligt provat med en
manual som fortydligar hur instrumentet ska anvéndas. Instrument kan vara standardiserade
och/eller strukturerade, begreppen anvénds ofta synonymt. Socialstyrelsen rekommenderar
anvandning av standardiserade bedémningsmetoder.

Termen risk- och behovsbeddmningsinstrument, liksom checklista, schema eller beslutsstod,
anvands inom litteraturen pa omradet risk- och behovsbedémning. Alla dessa begrepp
inneb&r samma sak, och avser verktyg som ar konstruerade for att beddma risk och behov.
Vissa forskare och kliniker menar att begreppet “instrument” hanvisar till ndgot mer exakt &n
vad dessa verktyg visar (Rattsmedicinalverket, 2001:1). Termen instrument anvands i den har
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avhandlingen utan att gora ansprak pa att det som ska métas ar en exakthet. | avhandlingen
anvénds ibland &ven begreppet metod istéllet for instrument.

Skillnaden mellan ett bedémningsinstrument och ett risk- och behovsbedémningsinstrument
ar att det i det senare &r just risker som betonas. Som beskrivs ovan kan bada bedéma behov,
medan ett bedomningsinstrument ocksa kan bedéma funktion och/eller situation. Med behov
menas i denna avhandling kriminogena behov, det vill sdga dynamiska, foranderliga
riskfaktorer som &r relaterade till aterfall i kriminalitet.

Risk- och behovsbeddmning definieras ofta som den process som inkluderar
informationsinsamling och utvérdering av denna information, kopplad till sannolikheten
(risken) for att en person ska bega ett (valds)brott, samt vilka interventioner som bor séttas in
for att hantera eller reducera den sannolikheten (Hart, 1998). Samma definition anvands i
denna avhandling, med tillagget att de interventioner som ska reducera risken ska fokusera pa
kriminogena behov. Det som inkluderas i informationsinsamlingen ar omsténdigheter hos och
utanfor individen, sa kallade riskfaktorer (Andershed & Wirius, 2010).

Den internationella utvecklingen av risk- och behovsbedémning har gatt fran att bedomningar
har genomforts utan ett strukturerat instrument till att innehalla empiriska riskfaktorer fran
forskningslitteraturen, genom att de séa kallade aktuariska instrumenten infordes (Rice, Harris
& Hilton, 2010). Ytterligare en utveckling av hur risk- och behovsbeddmning ska genomforas
kom med de strukturerade professionella bedémningsinstrumenten, dar en sammanvéagning
av statistiskt harledda faktorer, bade statiska och dynamiska, och en professionell bedémning
genomfordes (Borum, Lodewijks, Bartel & Forth, 2010; Douglas & Reeves, 2010). Denna sa
kallade tredje generations risk- och behovsbedémning bdrjade anvandas under 1990-talet
(Heilbrun m.fl., 2010). SAVRY tillhdér denna generation av risk- och
behovsbedémningsinstrument. En ytterligare utveckling av risk- och behovsbedémningar har
skett da det tillkommit en annu tydligare koppling till behandling och mottaglighet
(responsivitet), samt ett tydligare fokus pa individens styrkor (Andrews, Bonta, & Wormith,
2006).

Under risk- och behovsbedémningens historia har det skett en utveckling fran att bedoma en
individs generella farlighet till att bedoéma en individs risk for att bega nagot brott under vissa
forhallanden, det vill séga en insikt att risk ar nagot foranderligt och inte en egenskap hos
individen (Andershed, & Wirius, 2010; Heilbrun, O"Neill, Strohnman, Bowman, & Philipson,
2000). Utvecklingen har dven gatt fran ett prediktionsparadigm till ett hanteringsparadigm,
dar det viktiga inte ar att predicera framtida negativa handelser utan att férhindra dem
(Andershed & Wirius, 2010; Douglas & Kropp, 2002; Heilbrun, 1997). The clinician is not
interested in predicting violent behaviour but in preventing it” (Dernevik, Grann, &
Johansson, 2002 s. 94).

I Sverige borjade strukturerad risk- och behovsbeddmning tillampas i slutet av 1990-talet
(Rattsmedicinalverket, 2000). Foretradare for polis, aklagare, kriminalvarden,
rattsmedicinalverket, brottsforebyggande radet och ungdomsvarden i form av Statens
Institutionsstyrelse diskuterade risk- och behovsbedémning och riskhantering vid ett
seminarium ar 2000. Syftet med seminariet var att tydliggora behovet av risk- och
behovsbeddmning, bedémarkompetensen hos dem som ska utfora dessa bedémningar samt
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vilka krav som kan stéllas pa risk- och behovsbedémningsinstrumenten. Risk- och
behovsheddmning anvénds delvis for skilda syften inom de ovan beskrivna myndigheterna.
De anvénds bland annat som underlag for beslut om placering, permissioner, elektronisk
Overvakning, restriktioner och for behandling (Sarnecki, 2014).

Risk- och behovsbedémningsinstrument for ungdomar utvecklades i borjan av 2000-talet da
ocksa SAVRY (Borum m.fl., 2006) och Youth Level of Service/Case Management Inventory
(YLS/CMI; Hoge, 2010) borjade anvandas.

Risk- och behovsbedomningar inom socialtjanstens ungdomsvard

I Socialstyrelsens enkit, som ligger till grund for det som benéimns ”Oppna jimforelser”,
tillfragas socialtjansten i Sveriges kommuner huruvida standardiserade bedémningsmetoder
anvands for att utreda utagerande beteende hos barn och unga (Socialstyrelsen, 2016). Av de
deltagande kommunerna uppger 28 % att de anvander minst en metod for att utreda och
beddma sadant beteende (Sveriges Kommuner och Landsting, 2016). De metoder som
specificerats i fragan ar; SAVRY, Child Behavior Check List (CBCL; Achenbach, 1991),
Early Assessment of Risk List (EARL; Augimeri, Webster, Koegl, & Levene, 2001 ),
Evidensbaserad strukturerad bedémning av risk och skyddsfaktorer (ESTER; Andershed &
Andershed, 2010) och The Strenght and Difficulties Questionnarie (SDQ; Goodman, 2001 ).
Ut6ver SAVRY dr ESTER och EARL strukturerade risk- och behovsbeddmningsinstrument.
EARLs malgrupp &r barn upp till 12 ar. ESTER avser att beddma risk- och behov utifran
normbrytande beteende, till skillnad mot SAVRY som beddmer risk och behov utifran
valdsbrottslighet eller annan allvarlig kriminalitet. Det saknas darmed statistik i Sverige 6ver
hur manga kommuner som anvander en strukturerad risk- och behovsbedémning i
utredningar och bedémningar av ungdomar som begatt brott, samt i hur manga arenden
sadana genomfors.

Den forsta kommun som utbildade socialsekreterare i risk- och behovsbedémning via
SAVRY -instrumentet var Stockholms stad. Utbildningen skedde via ett projekt i davarande
stadsdelen Enskede-Arsta. Forfattaren till den har avhandlingen var under denna tid
projektledare for att implementera SAVRY. Implementeringsarbetet utvidgades éven till
andra stadsdelar i staden. Projektet pagick under fyra ar och inkluderade nio av de davarande
16 stadsdelarna. Utbildningen i SAVRY genomfordes av lakaren Niklas Langstrom,
professor i barn- och ungdomspsykiatri vid Uppsala Universitet och géstprofessor i
psykiatrisk epidemiologi vid Karolinska Institutet, som ocksa éversatt SAVRY-manualen till
svenska spraket och till svenska forhallanden.

Risk- och behovsbeddmningars prediktiva validitet

Metaanalyser pa omradet har visat att bade aktuariska och strukturerade professionella
bedémningar medfor battre prediktion av valdsbrott och andra brott &n ostrukturerade
kliniska beddmningar (Aeigisdottir, m.fl., 2006; Andrews m.fl., 2006; Hanson & Morton-
Bourgon, 2009). De traditionella metodernas interbedémaréverenstdammelse (korrelation
mellan olika bedémare) samt transparens ifragaséatts (Hanson & Morton-Bourgon, 2009).
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Risk- och behovsbeddmningars koppling till aterfall

Studier om risk- och behovsbeddmningsinstruments formaga att verka preventivt ar farre, det
vill sdga studier som kan pavisa effekt pa minskad kriminalitet, undantag finns dock
(Belfrage, Strand, Storey, Gibas, Kropp, & Hart, 2012). Det finns dven studier pa
ungdomsomradet som visar en minskning av externaliserande beteenden och kriminalitet nar
kriminogena behov minskas med matchande insatser pa omradet, det vill séga risk- och
behovsbheddmningsinstrument har medverkat till en interventionsplanering med minskad
kriminalitet som foljd (Luong & Wormith, 2011; Singh, 2014; Vitapoulos m.fl.,2012).

Kritik mot risk- och behovsbedémning

En generell kritik mot risk- och behovsbedémning ar svarigheter med att predicera manskligt
beteende pa individniva (Hart, Michie & Cook, 2007). Det som ar méjligt att bedéma ar
individer som tillhor grupper med en hogre risker for att bega nya valdsbrott an vad andra
grupper har (Fazel, Singh, Doll, & Grann, 2012; Sarnecki, 2014). Problem som kan uppsta &r
att personer inom exempelvis réattsvasendet agerar som om risk- och behovsbedémningar &r
en absolut sanning (Soothill, Fitzpatrick & Francis, 2009). Risk- och
behovshedémningsinstrumentens prediktiva formaga kan i precision forvantas ha ratt i hogst
70-80 % av bedémningarna (SBU, 2005; Singh, 2014). Hundraprocentigt sakra bedémningar
skulle innebéra att individer saknar formaga att fatta egna sjalvstandiga beslut, att deras
handlingar ar rent deterministiska (Sarnecki, 2014). Ett problem med risk- och
behovsbeddmning ar att bestdmma vilken grad av precision som ska betraktas som tillrackligt
bra (Soothill m.fl., 2009). | en rapport fran kriminalvarden (2013) menar man att fragan om
vad som kan anses vara tillrackligt bra prediktionsvarden ar politisk och inte vetenskaplig.
Ovanstaende kritik handlar om hur man ska hantera felaktiga bedémningar som oundvikligen
uppstar; den falska positiva andel som identifieras som hogriskindivider, men som inte begar
nya brott, samt den falska negativa andel som inte identifieras som riskindivider, men som
vid uppféljningar danda har begatt brott (Soothill m.fl., 2009).

Stigmatisering till foljd av en bedomning har ocksa tagits upp som argument mot risk- och
behovsbedomning (las exempelvis Soothill m.fl., 2009). Andra ifragasétter att den
individuella beddmningen verkligen leder till relevant behandling som i sin tur kan minska
risken for aterfall hos individen och minska brottsligheten i samhallet i stort (Tham & von
Hofer, 2009). Kritik av ett annat slag ar huruvida bedémaren kommer att agera som en robot
och enbart fokusera pa de faktorer som ingar i instrumentet (Andershed och Andershed;
2015; Socialstyrelsen, 2012). Forskare menar att det ar av betydelse att den professionelle
anvander sig av sin erfarenhet, &ven nar ett risk- och behovsbedémningsinstrument anvands
(Andershed och Andershed, 2015; Socialstyrelsen, 2012).

1.3.3 Utredningars koppling till behandling

1.3.3.1 Risk-, behovs,- och mottaglighetsprinciperna (RBM)

Risk-, behovs, - och mottaglighetprinciperna (RBM, engelska: risk-, needs, - and
responsivity, RNR; Andrews, Bonta & Hoge 1990; Andrews & Bonta, 2010) kan ségas vara
kunskapsbaserade principer utvecklade for att forbattra effekterna av aterfallsforebyggande
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behandling for personer med kriminell problematik. RBM-principerna anvands inom
kriminalvarden i Sverige (Kriminalvarden, 2013) och i lander som USA, Kanada, England,
Australien och Nya Zeeland (Haganne, Peterson-Badali & Skilling, 2015). Riskprincipen
innebér att personer med hogre risk for brottsaterfall bor prioriteras for mer intensiv
behandling, medan de med l&gre risk bor ges ett minimum av insatser eller inga alls
(Andrews & Bonta, 2010). Enligt behovsprincipen ar det de kriminogena behoven som
behandlingen ska fokusera pa for bast effekt. Med kriminogena behov menas dynamiska,
forandringsbara faktorer som exempelvis aggressivitet, impulsivitet och negativ attityd. Detta
i kontrast till exempelvis bristande sjalvkansla eller somatiska besvér, som inte ar relaterade
till aterfall i kriminalitet men som anda kan vara upplevda problem hos personen (Andrews &
Bonta, 2006). Mottaglighets- eller responsivitetsprincipen innebér att individens egenskaper;
motivation, kognitiva férmaga och inlarningsstil, bor beaktas vid planering och
genomforande av aterfallsférebyggande behandling (den specifika mottagligheten) (Andrews
& Bonta, 2006; 2010). En annan del av mottaglighetsprincipen avser den generella
mottagligheten, vilken innebar att den behandling som ges framfor allt ska utga fran social
inlarningsteori, béast exemplifierad i kognitiv beteendeterapeutisk metod (KBT) (Andrews &
Bonta, 2006; 2010). RBM-principerna kan fungera som lank mellan risk- och
behovsbeddmning och interventionsplanering (Luong & Wormith, 2011; Singh m.fl., 2013;
Vitopoulos m.fl., 2012). Det betyder att principerna har en plats i bade utrednings- och
behandlingsarbete.

Den forsta systematiska kunskapsoversikten med tillhdrande metaanalys av RBM-principerna
publicerades 1990 (Andrews, Zinger, Hoge, Bonta, Gendreau, & Cullen, 1990). Dar
undersoktes om den behandling som hade genomforts utgick fran RBM-principerna och om
dessa da var mer effektiva for att reducera kriminalitet i jamforelse med behandling som inte
utgatt fran dessa principer. De undersokta behandlingarna delades in i grupper; de som
bedémdes lampliga/andamalsenliga, och de som bedémdes olampliga (Andrews m.fl., 1990).
Framfor allt avsag studien att testa den generella mottagligheten utifran om behandlingen i
fraga kunde betraktas som KBT (lamplig) eller inte (olamplig) (Smith, Gendreau, & Swartz,
2009). Studien visade pa battre resultat for de behandlingar som bedémdes lampliga, med
lagre aterfall i brott (Andrews m.fl., 1990). Flera efterfoljande metaanalyser har visat
minskning av aterfall i kriminellt beteende nér behandlingsinsatserna utgatt fran en eller flera
av RBM-principerna (t.ex. Andrews m.fl., 2006; Dowden, Antonowicz, & Andrews, 2003;
Dowden & Andrews, 1999; Koehler, Ldsel, Akoensi & Humphreys, 2013). De tre senare av
ovanstaende studier ar metaanalyser dar enbart ungdomar inkluderats. | Koehler m.fl. (2013)
studerades effekter av behandlingar for ungdomar i Europa. Man fann da en reduktion av
aterfall i generell kriminalitet med 16 procentenheter nar behandlingen utgatt fran alla tre
principerna jamfort med ndr ingen av principerna hade foljts. En annan studie visar att
aterfallen reduceras med nastan 30 procentenheter nar alla tre principer beaktats i
behandlingen (Andrews & Bonta, 2010). Endast sju av de 25 utvérderade programmen i den
europeiska ungdomsstudien foljde dock samtliga tre principer (Koehler m.fl., 2013).

En mer detaljerad redogorelse av forskningsléget kring dessa och andra metaanalyser
presenteras av Smith, Gendreau, & Swartz (2009). Dessa forskare tycker sig finna starkt stod
for den generella mottaglighetsprincipen, det vill saga att aterfallsforebyggande insatser bor
baseras pa KBT (Smith m.fl., 2009). Den specifika mottagligheten (exempelvis motivation och
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kognitiv formaga) ar daremot mindre utforskad (Brogan, Haney-Caron, Nemoyer, &
DeMatteo, 2015). Det finns stod for att insatser bor fokusera pa kriminogena behov (Smith
m.fl., 2009). Har har studier pavisat genomsnittliga effektstorlekar fran r=.20 till r=.30 (Smith
m.fl., 2009). De behandlingar som inte beaktar kriminogena behov visar daremot enbart
marginella effektstorlekar fran r=-.01 till r= .04 (Smith m.fl., 2009). Minst stdd i forskning
far riskprincipen (Smith m.fl., 2009).

Metaanalyser av risk-, behovs-, och mottaglighetsprinciperna utgar fran
gruppsammanstallningar av bedémd risk, exempelvis om de individer som ges behandling
har begatt brott tidigare (se exempelvis Dowden & Andrews 1999; Koehler m.fl., 2013).
Dérmed baseras de inte pa individuell risk- och behovsbedémning utifran risk- och
behovsbhedémningsinstrument. Sadana primérstudier av principerna har borjat publiceras, se
exempelvis Vieira, Skilling, & Peterson-Badali, 2009. Vieira med kollegor studerade 122
ungdomar, som remitterats till en barn- och ungdomspsykiatrisk klinik i Canada pa grund av
antisocialitet, inom ramen for bedémning beordrad av domstol. De fann en mattlig effekt i
fraga om 6verensstammelsen mellan poéngen fran risk- och behovsbedémningsinstrumentet
YLS/CMI och nya domar. Ju stérre andel av den enskilda ungdomens kriminogena behov
som matchades till insatser, desto stérre var minskningen av andelen unga med nya domar.
Att inte tillhandahalla insats trots att behov foreligger korrelerar aven med att ungdomar
aterfaller vid en tidigare tidpunkt (Vieira m.fl., 2009). Andra primarstudier av ungdomar och
de tre principerna, som anvant risk- och behovsbeddémningsinstrument i studiedesignen,
antyder ocksa att nar behovsprincipen foljs minskar aterfallen (Luong, & Wormith, 2011) och
externaliserande beteenden (Singh m.fl., 2014). Ungdomar aterfoll i hogre utstrackning nar
interventioner som gavs inte matchade ungdomens behov, och aterfallen 6kade &ven utifran
antalet behov som insatser inte matchades till (Luong, & Wormith, 2011). En obalans mellan
bedémda behov och tillhandahallna insatser grundat pa 6veranvandande av insatser har ocksa
uppmérksammats (Luong & Wormith 2011; Singh et al, 2014 ). Det innebér att kriminogena
behov som beddmts medfora begransad risk anda matchas till en intervention. Samtidigt fann
samma forfattare att god matchning mellan ungdomars bedémda riskniva och intensiteten i
erbjudna interventioner forelag, nar personer som bedémts ha hog risk matchades till
intensiva interventioner och de med lagre risk till mindre intensiva sadana (Luong, &
Wormith 2011; Singh et al, 2014). Att anvanda RBM-principerna vid bedémning av
ungdomar som begatt brott kan medféra en individanpassad bedémning, pa
forskningsbaserad grund, med béattre matchade insatser for att forebygga brottsaterfall
(Brogan m.fl., 2015).

1.3.3.2 Insatser mot ungdomskriminalitet

Ett foreliggande vardbehov avser att nagon bedomts ha behov av insats. | denna avhandling
anvands begreppen insats, intervention och behandling synonymt.

Vissa forskare anser att den naturliga mognadsprocessen, som leder till upphorande av brott
for majoriteten av de ungdomar som begatt kriminella handlingar, inte bor stéras genom
samhalleliga insatser (Socialstyrelsen, 2013). De framhaller att det istallet &r de mer
problembelastade ungdomarna som behdver interventioner for att minska risken for fortsatt
kriminalitet. En anledning till detta ar studier som visat att insatser kan vara skadliga.
Exempelvis har Petitclerc, Gatti, Vitaro, & Tremblay (2013), och McAra & McVie (2012)
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visat att de ungdomar som haft kontakt med rattsvasendet lopte en 6kad risk for att bega nya
brott, i jAmforelse med de som inte haft den kontakten. Dessa studier & emellertid inte
behandlingsstudier utan en utvérdering av vad kontakt med samhélleliga insatser kan
innebéra.

Systematiska dversikter och metaanalyser pa omradet visar att insatser med kognitiv
beteendeterapeutisk grund (KBT) beddms som effektiva vid behandlingar for att reducera
kriminalitet (Andershed, Andershed & Soderholm-Carpelan, 2010; Chorpita m.fl., 2011,
Koehler, Losel, Akoensi & Humphreys, 2013). Detsamma géller behandling som inkluderar
familjen (Andershed m.fl., 2010; Chorpita m.fl., 2011; Woolfenden, Williams & Peat, 2002).
Trots att dessa typer av insatser har visat sig mest effektiva i jamforelser med andra metoder
ger de i regel bara sma till medelstora effekter. For en mer utforlig bild av effekterna efter
olika interventioner, se Andershed m.fl., (2010).

Behandlingar med fokus pa problembeteendet, som har en terapeutisk grundidé och &r val
implementerade, har ocksa visat sig vara mer effektiva an andra (Lipsey, 2009). Aven
insatser dar man sarskilt fokuserar pa kriminogena behov har visat sig vara mer effektiva an
andra (Luong & Wormith, 2011; Singh m.fl., 2014). Bonta m.fl., (2011) har exempelvis visat
att frivardsinspektorer blir battre pa att fokusera och behandla kriminogena behov under
samtal med sina klienter efter att ha genomgatt en utbildning i risk-, behovs, och
mottaglighetsprinciperna. Syftet var framfor allt att reducera klienternas attityder som stodjer
brott. De utbildade frivardsinspektorernas klienter aterfoll i lagre utstrackning an de klienter
som hade frivardsinspektorer som inte hade fatt utbildning i principerna (Bonta m.fl., 2011).

1.4 SAMMANFATTNING AV FORSKNINGSOMRADET

Det finns en grupp ungdomar som urskiljer sig fran normalpopulationen genom att de begar
fler brott under ungdomstiden, och fortsétter att bega en stor andel brott under vuxenaren
(Bergman & Andershed, 2009; Farrington m.fl., 2009; Moffitt, 1993; 2006). For de som
arbetar med malgruppen ar det av vikt att kunna sarskilja dessa ungdomar fran andra for att
kunna erbjuda insatser till de med storst behov och darmed storst risk att fortsétta bega brott.

Risk- och behovsbedémningsinstruments formaga att predicera i jamforelse med kliniska
beddmningar, utan anvandning av nagon strukturerad metod, ar generellt béttre (Aeigisdottir,
m.fl., 2006; Hanson m.fl., 2009; Hilterman m.fl., 2014; Lodewijks, m.fl., 2008a). Det behdvs
emellertid mer forskning om detta, framfor allt pa ungdomsomradet. Mer forskning om risk-
och behovsbedomningsinstrumentet SAVRY behovs ocksa, framfor allt utforda i kliniska
miljoer dar kliniker genomfor bedomningar, saval gallande prediktionsdelen som
preventionsdelen, dar bedémda behov matchas till relevanta insatser.

Principerna om risk, behov, och mottaglighet (Andrews & Bonta, 2006) har vid flertalet
tillfallen studerats utan underlag av ett validerat risk- och behovsbeddmningsinstrument
(Andrews m.fl., 1990; Dowden & Andrews, 1999; Lowenkamp & Latessa, 2005). Det beh6vs
darmed fler studier dér risk- och behovsbedémningsinstrument inkluderas, och dar en
utvardering sker kring hur risk- och behovsbeddmning omsatts i en interventionsplanering
med ungdomen. Interventionsplaneringens koppling till aterfall behover dven studeras.
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Det finns hittills ingen studie pa ungdomsutredningar inom socialtjansten i Sverige gallande
huruvida risk- och skyddsfaktorer anvénds i utredningar, och om dessa faktorer sedan
matchas till relevanta insatser. Det finns heller ingen tidigare studie som jamfort olika
metoder (SAVRY, ADAD och traditionell metod) for att handldgga dessa
ungdomsutredningar. Vidare behéver de skilda metodernas paverkan pa innehallet i
utredningar undersokas, med fokus pa risk- och skyddsfaktorer, samt om dessa faktorer kan
predicera aterfall i brott. Ett ytterligare steg ar att undersoka de beskrivna behoven i
utredningarna, hur de matchas till rekommenderade relevanta insatser, samt slutligen
matchningens samband med aterfall i allvarliga brott.
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2 SYFTE

Syftet med avhandlingen var att undersoka socialsekreterares utredningar och bedémningar
av ungdomar som uppvisat kriminellt beteende, samt matchning mellan bedémda behov och
rekommenderade behandlingsinsatser. | synnerhet var syftet att understka om strukturerad
risk- och behovsbedomning kunde leda till en béttre kvalitet pa utredningarna i form av fler
dokumenterade risk- och skyddsfaktorer, sékrare prediktion av aterfall i allvarliga brott, béttre
matchning till relevanta behandlingsinsatser, samt om grad av matchning mellan behov och
insatser paverkade ungdomarnas aterfall.

De specifika syftena i varje delarbete var att:

I. undersoka hur socialsekreterare beddmer ungdomar med missbruk, kriminellt beteende och
psykisk ohdlsa, samt hur de beslutar om behandlingsinsatser for att minska dessa problem.

I1. undersoka om tre olika sétt att utreda ungdomskriminalitet (SAVRY, ADAD och
traditionell metod) skiljer sig at nar det galler antalet dokumenterade och empiriskt
forankrade risk- och skyddsfaktorer i utredningarna, samt att undersoka de beskrivna risk-
och skyddsfaktorernas prediktiva validitet i forhallande till aterfall i allvarlig kriminalitet.

1. studera matchning mellan ungdomarnas kriminogena behov, sasom socialsekreterarna
beskriver dem, och de interventioner som sedan rekommenderas ungdomarna. Ytterligare ett
syfte var att undersoka om en 6kad grad av matchning mellan behov och insatser hade
samband med ungdomarnas aterfall.
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3 MATERIAL OCH METOD

Alla tre delarbeten som ingar i avhandlingen har bedomning i fokus. Det forsta delarbetet ar
en vinjettstudie dar socialsekreterare bedomer fiktiva drenden. Delarbete 11 och 111 baseras pa
sjalvskattningsformular av ungdomar som begatt brott och ar féremal for utredning inom
socialtjansten. Analyser av socialtjanstens utredningar av dessa ungdomar genomfors ocksa i

delarbete 11 och I1l. Nedan ar en dversikt av de inkluderade studierna, tabell 1.

Tabell 2. Beskrivning av studierna.

Delarbete | Design Metod Deltagare Analysmetod
Delarbete | Beskrivande | Vinjettmetod Socialsekreterare i Beskrivande
I Stockholms lan. statistik
Antal medverkande
socialtjanstenheter
(n=8)
Delarbete | Understkande | Sjéalvskattningsformuldr, | Socialsekreterare i Variansanalys
I ) Stockholms lan. o
aktstudie Antal medverkande LOg'St'_Sk
socialtjanstenheter | €9ressions-
analys
(n=13) :
Reciever
Operation
Characteristics
Uongdomar aktuella analysis
pa de medverkande (ROC/AUC)
socialtjanstenheterna
(n=132) Linjar
regressions-
analys
Delarbete | Undersokande | Sjalvskattningsformuldr, | Socialsekreterare i Logistisk
i ) Stockholms I&n. regressions-
aktstudie Antal medverkande | analys
socialtjanstenheter .
Linjar
(n=13) regressions-
analys

Ungdomar aktuella
pa de medverkande
socialtjanstenheterna
(n=132)
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3.1 DELTAGANDE SOCIALTJANSTENHETER

3.1.1 Deltagande socialtjanstenheter i delarbete |

Atta ungdomsenheter fran socialtjansten i Stockholms lan deltog i vinjettstudien som
rapporteras i delarbete 1. Pa varje enhet arbetade socialsekreterare med att bedéma och att
satta in insatser for unga med problem. Ingen av de tillfragade enheterna tackade nej till
deltagande i studien. Totalt arbetade 107 socialsekreterare pa de atta enheterna, och av dessa
deltog 82 i studien (77 % av de tillfragade). Majoriteten av de deltagande socialsekreterarna
var utbildade socionomer (94 %). | genomsnitt hade de arbetat med socialt arbete i fyra ar. De
agnade en stor del av sin arbetstid (63 %) at ungdomar med problembeteenden.

3.1.2 Deltagande socialtjanstenheter i delarbete Il och 1lI

Tretton enheter fran socialtjansten i Stockholms lan deltog i delarbete I1 och I11. Enheterna
valdes ut da de arbetade med utredningar av ungdomar, samt da vissa av enheterna arbetade
med strukturerade instrument (SAVRY eller ADAD), alternativt gjorde de det inte och kunde
istallet fungera som jamforelsegrupp. Fem av de deltagande enheterna anvande SAVRY som
instrument i sina utredningar, fyra anvande ADAD och fyra anvénde traditionell metod. En
enhet som anvénde sig av ADAD i sina utredningar tackade nej till deltagande pa grund av att
de ville utbilda sig i SAVRY under tiden for datainsamlingen. En SAVRY -enhet tackade
ocksa nej till deltagande pa grund av att de inte hade implementerat metoden, trots att
personalen utbildats i den. Ytterligare enheter som anvénde sig av den traditionella metoden
tillfragades om de ville delta i studien, men de svarade antingen nej pa grund av pagaende
implementeringsarbete (vanligtvis BBIC) eller s svarade de inte alls pa forfragan. Enheterna
som anvande sig av SAVRY och ADAD, och som tillhérde Stockholms stad, var uppmanade
av tjansteman i staden att delta eftersom staden avsatt medel for att implementera metoderna.

Pa samtliga 13 enheter som tackade ja till deltagande i studien arbetade socialsekreterare med
att beddéma och att sétta in insatser for unga med problem. Majoriteteten av socialsekreterarna
var socionomer (93 %).

Det fanns inga statistiskt signifikanta skillnader mellan socialsekreterargrupperna som
anvande de tre skilda utredningsmetoderna avseende ar i yrket, antal ar som utredande
socialsekreterare eller andel som hade en socionomexamen. Inga statistiskt signifikanta
skillnader mellan de omraden dar enheterna var verksamma kunde heller urskiljas gallande
antal invanare med invandrarbakgrund, arbetsl6sa, andel fattiga, andel som hade
forsorjningsstod, samt andel med Iag utbildning.

3.1.3 Deltagande ungdomar i delarbete Il och Ili

339 ungdomar mellan 12 och 20 ar som utreddes pa de 13 socialtjanstenheterna tillfragades
om deltagande i studien. 152 tackade nej till att delta och 28 uppfyllde inte
inklusionskriterierna (det vill saga de hade inte begatt eller misstankts for den typ av brott
som definierats som allvarliga i avhandlingen som exempelvis valdsbrott). 16 av de
ungdomar som tackat ja till att delta gick inte att na, medan 5 ungdomar angrade sitt
deltagande innan de hann inkluderas i studien. Ytterligare 6 foll bort fran studien da
socialsekreterarna inte anvande det avsedda instrumentet (SAVRY eller ADAD). Totalt
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aterstod 132 deltagande ungdomar (39 % av de tillfragade) som var i genomsnitt 16 ar vid
inklusion i studien. Av deltagarna var 32 flickor.

Figur 1. Flédesschema Over deltagande ungdomar i delarbete 11 och 111,

Tillfragade om deltagande
(n = 339)

Exkluderade (totalt n = 207) pga

Inklusion  |——| Uppfyllde ej inklusionskriterer (n = 28)

Avbojde medverkan (n = 152)

Ovriga orsaker (n = 27)

SAVRY (n = 56) ADAD (n = 38) Traditionell metod (n = 38)
Uppfoljning
Bortfall (n = 14) Bortfall (n = 4) Bortfall (n = 8)
Avbojde fortsatt Avbojde fortsatt Avbojde fortsatt
medverkan (n = 10) medverkan (n = 2) medverkan (n = 6)
Gick gj att na (n=4) Gick ej att na (n=2) Gick gj att na (n=2)

Majoriteten av de inkluderade ungdomarna (59 %) hade tidigare genomgatt en utredning
inom socialtjansten. Mer &n halften av ungdomarna hade inte fullstandiga betyg (52 %) och
en tredjedel (34 %) hade gatt om en arskurs. 88 % av ungdomarna sjélvrapporterade att de
begatt ett valdsbrott nagon gang under livet, 66 % uppgav att de begatt en valdshandling det
senaste aret.

Vid uppfoljningsméatningen av ungdomarna ett ar efter baslinjeméatningen var bortfallet 20 %

(n = 26). Ingen skillnad avseende missbruk, kriminalitet eller bakgrundsvariabler som
exempelvis alder, kon eller skolnarvaro fanns mellan de ungdomar som fullfoljde sitt
deltagande i studien jamfort med de som hoppade av.
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3.2 MATERIAL

3.2.1 Vinjettmetoden, delarbete |

Vinjettmetoden innebar att de som deltar i studien besvarar fragor som ar kopplade till korta,
fiktiva beskrivna héndelser, situationer eller personer (Alexander & Becker, 1978; Jergeby,
1999). Fragorna ar i regel designade sa att det finns flera svarsalternativ att valja mellan.
Vinjettmetoden utgar fran en lagbundenhet i hur de som svarar pa vinjetten agerar och att
svaren darfor kan analyseras statistiskt (Jergeby, 1999). Metoden éar till for att forskare ska
kunna analysera sérskilda variabler som bedémts vara av vikt for det som ska studeras. Vissa
av variablerna konstanthalls och andra varieras for att undersoka vad respondenterna tar fasta
pa i sina svar. Att sarskilja vad som &r gemensamt och vad som skiljer sig at i svaren ar en del
av metoden.

En socionom (doktoranden) samt tva psykologer (handledare) och en sociolog
(medforfattare) konstruerade 16 vinjetter som alla innehdll information om kriminalitet,
missbruk/anvandande av alkohol, och psykisk ohélsa i form av tecken pa depression. Tecken
pa depression karaktariserades av nedstamdhet, suicidala tankar, forandringar i sémn- och
matvanor och negativa tankar. Variablerna varierades med graderna lag och hog, exempelvis
beskrevs den unge som att han/hon hade ett missbruk (drack omfattande och/eller fick
negativa konsekvenser av sitt drickande) eller inte. Vinjetterna innehdll &ven kort information
om fritid, relation till foraldrar och skolgang. Dessa varierade inte i karaktér utan var med
som utfyllnadsinformation. Tanken med att bibringa sadan information var att géra historien
mer sammanhangande och trovardig. Vinjetterna var ocksa varierade med avseende pa kon.
Sammantaget varierades de olika problemprofilerna och koén systematiskt, vilket gav fyra
problemprofiler; en med lag grad av problem (inga allvarliga problem), en en-faktors-
problemprofil, en tva-faktors-problemprofil och en med multipla problem (alla tre problem
narvarande, det vill sdga kriminalitet, missbruk och psykisk ohalsa). Vinjetterna var inte
kopierade rakt av fran det ena konet till det andra, men innebdrden i vinjetterna var
densamma. Fyra extra vinjetter konstruerades utan nagra sarskilda kannetecken for att det inte
skulle vara alltfor tydligt for deltagarna i studien vad som lag i fokus for undersékningen.
Totalt ingick alltsa 20 vinjetter i delarbetet.

Fragorna till socialsekreterarna om vinjetterna var féljande:
e Vilka omstandigheter i problembilden bedémer du behover atgardas?

Listan 6ver problem som socialsekreterarna kunde vélja mellan var relaterade till; fritiden,
relationer inom familjen, kriminalitet, psykisk problematik, missbruk, skolgang eller inga
omsténdigheter alls. Fler an ett alternativ kunde valjas.

e Vilken insats fran socialtjanstens sida bedomer du ar den mest lampliga?

Listan 6ver insatser som socialsekreterarna kunde valja mellan var sadana insatser som
regelbundet anvénds inom socialt arbete i Sverige: enskilda insatser i

oppenvarden (radgivning/stodsamtal, KBT, jagstddjande samtal, l6sningsfokuserad
behandling, motiverande samtal, kontaktperson), familjeorienterade interventioner
(strukturerad 6ppenvard med inriktning pa foraldraskap, familjesamtal/familjeterapi),
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placering av unga (behandlingshem, familjehem) och en kategori bestaende av

remiss till en annan myndighet (missbruksklinik, barn- och ungdomspsykiatrin).

De kunde ocksa valja alternativen "Ingen insats " eller "Ovrigt", som inneholl

kontakt med polisen, skolan eller frivilliga organisationer”. Fler an ett alternativ kunde
véljas.

3.2.2 Utredningsmetoder, delarbete Il och Il

SAVRY, ADAD och traditionell metod var de utredningsmetoder som studerades i delarbete
I1 och I1l. Dokumentationssystemet BBIC anvandes i minoriteten av de utredningar som
genomfordes (31 %), och var inte aktuellt for vidare analyser.

| delarbete 111 utgor utredningar som genomfors med stod av ADAD och traditionell metod
en kontrollgrupp i jamforelse med utredningar som genomfors med stéd av SAVRY. Dessa
bada metoder slogs ihop for att 6ka méjligheten till att fa statistiskt signifikanta resultat i
delarbetet.

3.2.3 Matt pa brott (ungdomarnas sjalvrapporterade brott), delarbete Il och 1lI

Ungdomarna sjalvskattade sin kriminalitet utifran ett strukturerat frageformular som dven
anvands av Brottsforebyggande radet (Bra) i Sverige for att undersoka elevers kriminalitet i
arskurs 9 (Ring, 1999). Vid matningarna tillfragades ungdomarna om de begatt brottet i fraga
(se nedan) det senaste aret, samt vid férekomst, hur manga ganger (Ring, 1999). De
inkluderade brottskategorierna i delarbetena ar: valdsbrott ("Har du startat slagsmal™?, Har
du slagit eller skadat ndgon annan”?, Har du slagit eller skadat ndgon annan sé att den
behdvde sjukhusvard”?, Har du anvént vald eller hotat med att anvénda véld for att fa pengar
eller andra virdesaker?, ”Har du slagit eller skadat nagon med ett slagtrad, kniv eller annat
vapen”?), stbldhandlingar ("Har du stulit en bil”?, ”Har du stulit en véska, planbok eller ett
liknande foremal frén ndgon du kénner”?, ”Har du brutit dig in i ndgons bil, bostad eller
annan byggnad”?), drogforsaljningsbrott ("Har du sélt marijuana eller hasch?, Har du salt
andra droger”?).

3.2.4 Aktstudie, delarbete Il och lli

Socialsekreterarnas utredningar av ungdomarna granskades med stod av ett protokoll som
utvecklades av doktoranden. Protokollet baserades pa risk- och skyddsfaktorer fran
forskningslitteraturen samt olika former av behandlingsinsatser. Riskfaktorerna hdmtades
framfor allt fran en forskningssammanstéllning av Loeber och Farrington (1999), som bygger
pa longitudinella studier om riskfaktorer for kriminalitet. Skyddsfaktorerna kom till stor del
fran Farringtons & Welshs (2007) sammanstallning 6ver omradet. Protokollet upprattades for
att de tre olika tillvdgagangssatten att utreda ungdomar som begatt brott skulle kunna
jamforas pa sa lika villkor som majligt. Det medforde att SAVRY - eller ADAD- manualen
inte tillats styra granskningen. Det betyder emellertid inte att det inte forekommer
overensstammelse mellan de bada metodernas variabler och protokollets variabler.

| delarbete Il anvéndes faktorerna i tabell 3 for analyser av socialsekreterarnas akter. |
delarbete 111 inkluderades endast faktorer som definieras som kriminogena behov
(dynamiska, fordndringsbendgna faktorer) i analyserna eftersom syftet med delarbete 111 var
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att undersoka dessa faktorers matchning till insatser. | tabell 4 framgar vilka kriminogena
faktorer som bedomdes i akterna i delarbete I11. | akterna studerades vilka riskfaktorer som
beskrivits som narvarande i utredningarna (exempelvis X-person har ett impulsivt beteende),
respektive franvarande (exempelvis X-person uppvisar inga problem med aggressivt
beteende).

Tabell 3. Risk- och skyddsfaktorer som studerades i socialsekreterarnas utredningar,
delarbete I1.

Riskfaktorer Skyddsfaktorer
Hyperaktivitet och uppmérksamhets- Anknytning till foraldrarna (S/A)
svarigheter (S) Anknytning till andra utanfor
Sensationssokande/risktagande (S) familjen (S/A)
Aggressivt beteende (S/A) Involvering i prosociala aktiviteter
Impulsivt beteende (S) (S/A)
L&g grad av empati (S) Lugnt temperament (ingen)
Attityder som stddjer brott (S) Hog grad av empati (ingen)
Tidigt normbrytande beteende (<12 ar) Skolengagemang (S/A)
(S/A) Hogt 1Q (ingen)

Begatt ett valdsbrott (S/A)

Begatt ett brott fore14 ars alder (S/A)
Begatt mer an ett valdsbrott (S/A)
Kriminella foraldrar och/eller syskon (S/A)
Misshandel av den unge i hemmet (S/A)
Vald i familjen (S/A)

Foraldrar-barn konflikter (S/A)

Foraldrars alkohol- eller drogmissbruk (A)
Foréldrars psykopatologi (A)

Fattigdom i familjen (A)

Foraldrars arbetsloshet (A)

Kriminella vanner (S/A)

Anvandande av alkohol (A)

Anvandande av droger (A)

Alkohol- eller drogmissbruk (S/A)
Skolmisslyckande (S/A)

S = Risk- och skyddsfaktorerna ar relaterade till en eller flera av de faktorer som ingar i SAVRY manualen.

A = Risk- och skyddsfaktorerna ar relaterade till en eller flera av de faktorer som ingar i ADAD manualen.
Ingen = Risk- och skyddsfaktorerna ar inte direkt relaterade till ndgon av faktorerna som ingar i de tva
manualerna.
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Tabell 4. Kriminogena behov som studerades i socialsekreterarnas utredningar, delarbete IlI.

Familj (o = 0.80) Antisocialitet (a0 = 0.84) Missbruk (o = 0.69)
o Vald i familjen (S/A) o Tidigt normbrytande beteende e Foréldrars alkohol- eller
o Foraldrar-barn konflikter (S/A) (<12 ar) (SIA) drogmissbruk (A)
e Misshandel av den unge i o Begatt ett valdsbrott (S/A) e Anvandande av alkohol (A)
hemmet (S/A) o Begatt ett brott fore14 ars dlder e Anvéandande av droger (A)
o Kriminella foraldrar och/eller (S/IA) o Alkohol- eller drogmissbruk
syskon (S/A) o Begatt mer &n ett valdsbrott (SIA)
o Foraldrars alkohol- eller (S/A) ¢ Sensationssokande/risktagande
drogmissbruk (A) ¢ Sensationsstkande/risktagande S
o Foraldrars psykopatologi (A) S e Hyperaktivitet och
o Aggressivt beteende (S/A) uppmarksamhetssvarigheter (S)
o Impulsivt beteende (S)
o Lég grad av empati (S)
o Attityder som stddjer brott (S)
e Anvéndande av droger (A)
o Alkohol- eller drogmissbruk

(SIA)

o = Cronbach’s alpha vilket anvinds for att berikna den interna konsistensen av de faktorer som & medtagna
inom respektive omrade.

Utifran de risk- och skyddsfaktorer som ar inkluderade i tabell 3 skapades i delarbete 11 ett
riskindex for att kunna jamfora de olika metodernas formaga att predicera aterfall i allvarlig
kriminalitet. Antal skyddsfaktorer subtraherades fran antal riskfaktorer. Detta riskindex
anvandes som matt pa varje ungdoms specifika riskniva. Den teoretiskt maximala
poéngsiffran for indexet var 23, vilket skulle innebéra att de 23 riskfaktorerna var
dokumenterade som narvarande fér ungdomen, men ingen skyddsfaktor. Den teoretiskt
minimala poangsiffran ar -7, da alla skyddsfaktorer skulle vara narvarande, men inga
riskfaktorer.

| delarbete 111 konstruerades ytterligare ett index, det totala matchningsindexet, dar bade de
narvarande och franvarande kriminogena behovens matchning till interventioner studerades.
For varje interventionstyp dar behov foreldg (antisocialt, missbruk och familj) beraknades ett
subindex. For ungdomar som rekommenderades exempelvis familjebehandling berdknades
subindexet genom antal franvarande kriminogena behov inom familjeomradet subtraherat
fran antal narvarande kriminogena behov inom samma omrade (se tabell 4). For de som inte
rekommenderades behandling inom ett omrade skedde en omvénd berakning; de narvarande
kriminogena behoven subtraherades fran de franvarande kriminogena behoven. Nér en
intervention rekommenderades bestod en god matchning av att fler nérvarande kriminogena
behov forelag och fa franvarande, och omvént nér en intervention inte rekommenderades. Det
totala matchningsindexet skapades genom att ta summan av de tre subindexen (familj,
antisocialt och missbruk). Indexet speglar behovsprinicipen, genom att ett hogre vérde
motsvaras av béttre koppling mellan behov och insatser, men det representerar ocksa
riskprincipen da ett hogre varde innebar fler narvarande kriminogena behov.
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De behandlingsinsatser som genom protokollet identifierades i utredningarna sammanférdes
till kategorier av interventioner. Dessa delades in i placeringar utanfor hemmet (exempelvis
familjehem, 8§ 12-hem), specifika interventioner (exempelvis familjebehandling,
missbruksbehandling, aggressionshanteringstréning) och stodinsatser (exempelvis
paverkansprogram, kontaktperson, stodsamtal). Syftet var att kunna analysera niva av
intensitet i behandlingen utifran ungdomens beddmda riskniva. Placering utanfoér hemmet
beddms har vara den mest intensiva atgéarden, och stéd den minst intensiva, eftersom denna
insats i allmanhet ar mer begransad nér det géller varaktighet och frekvens jamfort med
specifika insatser (Ginner Hau & Smedler, 2009; Koehler, Hamilton & Lésel, 2013). Om
flera typer (kategorier) av insatser gavs till ungdomen, analyserades den insatsniva som
bedémdes mest intensiv. For att analysera matchningen mellan olika typer av kriminogena
behov och motsvarande insatskategori, delades de specifika insatserna in i underkategorier;
interventioner riktade mot familjens behov (familjebehandling och féraldrastddsutbildning),
insatser riktade mot antisociala beteenden och kognitioner (aggressionshanteringstraning),
och insatser riktade mot missbruk (ospecificerade missbruksinsatser och motiverande samtal).

3.3 PROCEDUR

3.3.1 Delarbete |

De deltagande socialsekreterarna randomiserades till tva grupper. Vinjettparet med samma
typ av problembild var uppdelat i flicka respektive pojke. Dessa par fordelades slumpmaéssigt
bland de tva socialsekreterargrupperna, sa att de antingen fick en pojk- eller flickvinjett att
bedéma. Varje socialsekreterare beddmde 10 olika vinjetter och besvarade fragor relaterade
till dessa. De fick uttryckliga instruktioner om att gora sina beddmningar enbart utifran vad
som framgick av vinjetten, samt att inte diskutera vinjetterna sinsemellan. De fick ocksa
information om att deras svar skulle behandlas konfidentiellt. Enk&ten var webbaserad.
Deltagarna fick tre manader pa sig att besvara enkaten.

Fem testpersoner besvarade enkéaten med tillhdrande fragor innan studiens start i en
pilotstudie. De beddmde att vinjetterna var trovardiga och att fragorna var majliga att
besvara.

3.3.2 Delarbete Il och llI

Alla ungdomar som misstankts for, eller uppgett att de begatt ett allvarligt brott, som var
mellan 12 och 20 ar, och déar socialtjansten inlett en utredning enligt 1 § Socialtjanstlagen
(2001:453) skulle tillfragas av socialsekreterarna om de ville ha information om studien.
Detta skulle ske oavsett om de samtidig hade annan problematik som relationsproblem,
psykisk ohalsa, missbruk eller utsatthet for vald i familjen. Med allvarlig kriminalitet menas i
avhandlingen foljande brott: mord, mordbrand, misshandel, ran, vapenhot, kidnappning,
valdtakt och andra sexuella 6vergrepp, inbrott, narkotikahandel, utpressning, tillgrepp av
fortskaffningsmedel, allvarliga former av férfalskning, forskingring, upprepade bedragerier,
upprepade héleriforseelser, upprepade brott mot vapenlagen, upprepade stolder,
trafikonykterhet (se Loeber och Farrington, 1999, for en likartad definition). Mindre
allvarliga kriminella handlingar ingick inte i studien da sadana brott &r relativt vanliga under
ungdomstiden (Bra, 2013). | de fall som ungdomarna och vardnadshavarna tackade ja till att
kontaktas, vidarebefordrade socialsekreterarna ungdomens personuppgifter, inklusive vilken
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brottstyp som avsags, till de tva forskningsassistenterna, varav den ene dr doktoranden (detta
for att sakerstalla att ungdomen tillhérde studiens malgrupp). Ungdomen och
vardnadshavarna informerades sedan om studien och tillfragades om ungdomen ville och fick
tillatelse att delta. Skriftlig information om studien och ett medgivande sandes till hemmet for
vardnadshavarna och ungdomen att skriva under. Alla ungdomar under 18 ar beh6vde
malsmans underskrift for deltagande i studien.

Efter att ett medgivande om en ungdoms deltagande i studien inkommit kontaktade en av de
tva forskningsassistenterna ungdomen och bokade en tid for ifyllande av
sjalvskattningsformularet. For de ungdomar som inte ville tréffas personligen skickades
sjalvskattningsformularet hem med instruktioner om hur det skulle fyllas i. 10 % av
deltagarna valde att besvara enkaten i hemmet vid baslinjeméatningen och 22 % vid
uppfoéljningen. For de ungdomar som tackade ja till att traffas personligen skedde ifyllande av
sjalvskattningsformularet pa en plats dar ungdomen och forskningsassistenten kunde prata
ostort, pa ett fik, i forskningslokalen, pa bibliotek eller liknande.

De ungdomar som inkluderades i studien fick ett presentkort pa 300 kronor for sitt
deltagande, ett vid varije tillfalle, som tack for den tid de dgnade at att besvara fragorna.

For att sékerstalla proceduren for datainsamlingen har doktoranden genomfért narmare 100
maoten med de tretton inkluderade socialtjanstenheterna. Datainsamlingen pagick i tre ar.

Figur 2. Flédesschema 6ver forskningsdesignen i delarbete 11 och I1I.

Tretton Socialsekreterare pa Skriftligt samtycke Inkluderade Inkluderade Beddmning av

socialtjanst- enheterna identifierade inhamtades fran ungdomar ungdomar skattar socialsekreterarnas
enheter |6pande kandidater for tillfragade foraldrar brottslighet slutférda utredningar
rekryterades inkludering i studien och ungdomar (1-arsuppfolining) (med stod av protokoll)

skattar
brottslighet
(baslinjematning)

Socialsekreterarna

paborjar utredning av
ungdomar

3.3.3 Statistiska analysmetoder som anvants i delarbetena

3.3.3.1 Delarbete |

For att undersoka betydelsen av kén i vinjetterna anvandes Chi®-test. Ett Chi’-test jamfor om
tva eller flera grupper skiljer sig gallande den observerade frekvensen av det som studeras,
fran det varde som ar det forvantade, om det inte var nagon skillnad mellan variablerna som
testas. Detta testar sannolikheten for att det pa grund av slumpen skulle uppsta ett samband
trots att det inte finns nagot.
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3.3.3.2 Delarbete Il

Variansanalys, &ven kallad ANOVA (Analys of Variance), ar en metod for att mata skillnader
i medelvarde nar fler an tva grupper ar involverade. Ett ANOVA-test kan besvara huruvida
det foreligger skillnader mellan studerade grupper, men inte specifikt mellan vilka. ANOVA
anvandes for att analysera om skillnad fanns mellan de tre undersokta grupperna i antalet
risk- och skyddsfaktorer som dokumenterats i utredningarna. Nar skillnad forelag anvandes
Tukey’s post hoc test for att fa svar pa mellan vilka.

For att analysera den prediktiva validiteten av de dokumenterade risk- och skyddsfaktorerna i
utredningarna anvéandes logistisk regressionsanalys, detta for att predicera de kategoriska
utfallsmatten om huruvida ungdomen aterfallit i en brottskategori eller inte (det vill saga om
ungdomen aterfallit; ja eller nej). Det & en mer avancerad form av sambandsanalys och
anvands nar beroendevariabeln (utfallet) ar en kategorisk variabel, till skillnad fran vanlig
(linjar) regressionsanalys dér beroendevariabeln ar kontinuerlig.

I analyser av det kategoriska utfallmattet for aterfall (ja/nej) anvandes dven Reciever
Operation Characteristics analysis (ROC- analys), dar virdet ”arean under kurvan” ingick,
forkortas AUC-vardet. Detta ar det vanligaste matten nar man undersoker ett instruments
prediktiva validitet for kategoriska utfall (Singh, 2014). AUC-vérdet beskriver sannolikheten
for att en slumpmassigt utvald person som har aterfallit i brott far en hogre riskpoang/niva pa
instrumentet &n en slumpmassigt utvald person som inte aterfallit. Ett varde pa 1 &r en
perfekt prediktion, medan .50 pekar pa att det inte finns nagon skillnad i hur instrumentet
sarskiljer dem som aterfaller, gentemot dem som inte gor det. Ett AUC varde pa .70 betyder
saledes att i 70 % av fallen sérskiljer instrumentet en ungdom som aterfaller i brott fran en
som inte gor det, genom att instrumentet ger ett hogre poangtal for den som aterfaller
(Monahan & Skeem, 2016; Singh m.fl., 2013).

Linjéra regressionsanalyser anvandes nar utfallsmattet gallde antalet brottskategorier som
ungdomen aterfallit i.

Bonferronikorrigeringar genomfordes i de analyser i delarbete 11 dar manga statistiska test
forekom inom ramen for samma fragestallning. Risken var annars att nagra resultat hade
blivit falskt positiva, det vill sdga statistiskt signifikanta trots att slumpen i sjalva verket spelat
in.

| delarbete 11 anvandes ocksa Fisher r-to-z transformation for att kunna jamfora
undersokningsgrupperna gallande hur stor varians (R?) risk- och skyddsfaktorer i akterna
kunde forklara av aterfall i kontinuerliga brottsvariabler (antal brottskategorier), medan en
sérskild metod for jamforelse av ROC-vérden (Hanley & McNeil, 1982) anvandes for
kategoriska variabler (aterfall eller inte).

Interbedomarreliabilitet (Cohen’s kappa) maéttes i bade delarbete 11 och 111 som ett led i att
beddma vilka risk- och skyddsfaktorer som var reliabla (tillforlitliga) att ha med i analyserna
fran studieprotokollet. Doktoranden och en forskningsassistent genomforde varsin
beddmning av 28 ungdomsutredningar for att analysera dverensstammelsen mellan
beddmningarna om vilka risk- och skyddsfaktor som var narvarande respektive franvarande i
utredningarna. Enbart faktorer med kappavérden 6ver 0.6 inkluderades (varden nédrmare 1
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visar pa en hogre dverensstammelse mellan bedémarna). En konvention ar att kappavarden
Over 0.61 anses godtagbara.

En explorativ faktoranalys genomférdes av brottstyperna for att underséka om den teoretiska
indelningen som doktoranden gjort (allvarliga valdsbrott, mindre allvarliga valdsbrott,
stéldbrott och drogfarsaljning) dven hade empiriskt stod i materialet. Analysen visade att ran
kunde inkluderas bade i faktorn for stoldbrott och i faktorn for allvarliga valdsbrott. Pa
teoretisk grund valdes darfor att behalla ran i kategorin for allvarliga valdsbrott. De andra
brotten grupperade sig som forvantat.

3.3.3.3 Delarbete Il

| delarbetet anvéndes framfor allt multipel regressionsanalys. En multipel regressionsanalys
kontrollerar for betydelsen av andra faktorer pa utfallet, vid sidan av effekten av den primara
oberoende variabeln. Denna metod anvandes exempelvis i analysen av vilket samband som
fanns mellan de skilda utredningsmetoderna och vilka insatser socialsekreterarna
rekommenderade for ungdomarna, efter att kontroll gjorts for risk for aterfall. Denna typ av
regressionsanalys kan ses som en utvidgad metod att undersdka samband.

| delarbetet anvéndes dven logistisk regressionsanalys for att studera i vilken grad matchning
mellan identifierade kriminogena behov och rekommenderade insatser (matchningsindex)
predicerade aterfall i brott.

| analyser av den sammanfattande riskbedomningen som ingar som del av SAVRY-
instrumentet (SRR) anvandes Chi’-test for att undersoka samband mellan riskniva (1&g,
medel, hég) och rekommendation av insats (ja/nej). Likasa anvandes Chi?-test i analys av
samband mellan riskniva och intensitet av rekommenderade interventioner (ingen insats, stod,
specifik behandling och placering)

Cronbach’s alpha ir ett métt pa intern konsistens i skalor och frageformulér, som speglar hur
val de olika fragorna hanger samman. For att undersoka hur val den teoretiska indelningen av
kriminogena behov i olika kategorier (familjebehov, behov inom omradet antisocialitet samt
missbruk) stimde empiriskt med det aktuella materialet berdknades Cronbach’s alpha for
varje kategori. Ett alfavarde bor enligt konventionen inte underskrida 0.7. Forskningsteamet
gjorde dock beddmningen att vardet for missbrukskategorin (0.69), var tillrackligt hogt for att
betraktas som godtagbart.

I den sammanfattande riskbeddmningen av SAVRY SRR delades ungdomarna upp i tre
grupper, de som bedomts ha lag risk for att aterfalla i allvarliga brott, respektive medelhdg
risk eller hdg risk. N&r den sammanlagda risk- och behovsbedémningen analyserades
anvandes ANOVA for att studera skillnader mellan antalet forslagna interventioner mellan de
olika risknivaerna. Ett Chi-test undersokte aven om resultaten var statistiskt signifikanta.

SPSS version 19 anvandes i delarbete 1 och JMP Version10.0.0 (SAS Institute Inc., Cary,
NC, 1989-2007) i delarbete 11 och I11.
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3.4 ETISKA OVERVAGANDEN

| alla studier dar manniskor (och djur) deltar skall etiska fragor beaktas under hela processen.
Vinjettstudien behdvde dock inte prévas av regionala etikprévningsnamnden da den anvénde
fiktiva arenden, och da socialsekreterarna inte ombetts svara pa kansliga uppgifter om sig
sjalva, vilket ar ett av kriterierna for att forskning ska etikprovas (Vetenskapsradet, 2011).

| delarbetena Il och 111 deltog ungdomar som var foremal for socialtjanstens utredningar. Nar
ungdomarna och deras vardnadshavare kontaktades informerades de om att deras deltagande
var frivilligt, att de ndr som helst kunde avbryta sitt deltagande, och att deras deltagande inte
pa nagot satt var kopplat till socialtjanstens utredning eller eventuella insatser. Ungdomen
och vardnadshavaren fick informationen bade muntligt och skriftligt.

Bade ungdomar och vardnadshavare gav sitt skriftliga medgivande till deltagande i studien
samt till att ungdomens akt inklusive socialtjanstens utredning om ungdomen fick studeras.
All information som framkom under datainsamlingen avidentifierades infor vidare analyser.
Vid ifyllande av sjalvskattningsformularet var forskningsassistenterna vaksamma pa om
nagra fragor kunde te sig sarskilt kansliga for en ungdom och darmed vacka obehag. Innan
studiens start gjordes bedomning om att eventuella obehag som fragorna kunde vécka inte var
skal nog att avsta fran att genomfora delarbetena.

Mer data &n vad som sedan anvénts for avhandlingens syfte har samlats in, vilket kan anses
problematiskt ur ett etiskt perspektiv. Bakgrunden till detta &r att all data var avsedd att
anvandas, men vidareutveckling av syften och hypoteser i delarbete 11 och 111 medforde att sa
inte har skett. Det &r dock potentiellt mojligt att genomfora flera studier utifran den insamlade
datan, utéver denna avhandling.

Delarbetena 11 och Il (som inkluderar ungdomarna) har provats och godkénts av regionala
etikprovningsndmnden, Dnr 2007/1154-31.
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4 RESULTAT

4.1 DELARBETEI

Syftet med delarbetet var att undersoka hur socialsekreterare bedémer ungdomar med
missbruk, kriminellt beteende och psykisk ohalsa, samt hur de beslutar om
behandlingsinsatser for att minska dessa problem. Fragestallningarna i delarbetet var att
undersoka om socialsekreterarnas beddmning av problem leder till att behov av insats
beddms foreligga, om socialsekreterarna tar stallning till kén nér de gér beddmningarna av
problem, samt om socialsekreterarnas foreslagna interventioner har vetenskapligt stod.

Resultaten visade att socialsekreterarna uppmarksammar de behov och problem som
foreligger hos ungdomarna. Jamfort med de problem som faktiskt beskrevs i vinjetterna
speglade dock socialsekreterarnas bedomningar en tyngre problembild. I de fall da vinjetterna
konstruerats sa att inget verkligt problem beskrevs, bedomde socialsekreterarna dnda att
interventioner behdvdes i 40 % av fallen. Socialsekreterarna tenderade frémst att Gvervardera
problem relaterade till psykisk ohélsa. Enigheten om vilka insatser som skulle
rekommenderas var lag. Séllan var fler an 50 % Gverens om vilken slags insats som behdvdes
(utover remiss till annan verksamhet). For de flesta ungdomar var remiss till annan klinik den
vanligaste foreslagna insatsen. Fa skillnader i hur problem bedémdes utifran kon kunde ses
(pa 19 av 24 omraden sags inga konsskillnader foreligga avseende om atgérder bedémdes
behdvas eller inte). Evidensbaserade insatser som KBT, MI och familjebaserade
interventioner rekommenderades séllan.

4.2 DELARBETEII

Syftet med delarbetet var att undersdka om tre olika sétt att utreda ungdomskriminalitet
skiljer sig at gallande antal dokumenterade och empiriskt forankrade risk- och skyddsfaktorer
I utredningarna. Hypotesen var att utredningar med stod av SAVRY och ADAD skulle
innehalla fler risk- och skyddsfaktorer som har samband med brottslighet &n utredningar
genomfdrda med traditionell metod. Hypotesen grundar sig i att de ovan angivna
instrumenten innehaller faktorer som har ett samband med brottslighet. Det andra syftet var
att undersoka de beskrivna risk- och skyddsfaktorernas prediktiva validitet i forhallande till
aterfall i allvarlig kriminalitet. Hypotesen var att utredningar med stod av SAVRY och
ADAD skulle predicera aterfall battre dn den traditionella metoden. Vidare var hypotesen att
utredningar med stod av SAVRY skulle vara battre an ADAD pa att predicera aterfall i
valdsbrott, eftersom SAVRY ar utvecklat for just detta &ndamal. Den sammanfattande
riskoedomningen utifran SAVRY SRR och dess formaga att predicera aterfall i valdsbrott
och generell kriminalitet studerades ocksa.

Resultaten visade att utredningar som genomforts med stéd av SAVRY innehdll signifikant
fler risk- och skyddsfaktorer &n utredningarna fran de évriga tva grupperna. ADAD-
utredningar innehdll inte signifikant fler risk- och skyddsfaktorer &n utredningar genomforda
utifran traditionell metod. Risk- och skyddsfaktorer fran SAVRY- och ADAD- utredningarna
predicerade aterfall i icke-valdsbrott signifikant béattre &n faktorerna fran den traditionella
metoden. Endast faktorerna fran SAVRY -utredningarna predicerade aterfall i valdsbrott
statistiskt signifikant. Faktorerna fran SAVRY -utredningarna var dven béttre pa att predicera
aterfall i antal brott.
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Den sammanfattande riskbeddmningen som genomfdrdes av socialsekreterarna i SAVRY -
gruppen, SAVRY SRR, predicerade allvarliga valdsbrott med ett AUC-varde pa .80 (p <.01)
och mindre allvarliga valdsbrott med AUC pa .70 (p < .05). SAVRY predicerade generell
kriminalitet med ett AUC-varde pa .69 (p < .05).

4.3 DELARBETEII

Syftet med delarbetet var att studera matchningen mellan ungdomars kriminogena behov,
sasom socialsekreterarna beskriver dem, och de interventioner som sedan rekommenderas
ungdomarna. Ytterligare ett syfte var att undersoka om grad av matchning mellan behov och
insatser hade samband med ungdomarnas aterfall. Den forsta hypotesen var att
socialsekreterarna som anvander SAVRY skulle f6lja riskprincipen battre an
socialsekreterarna i kontrollgruppen (de som anvénder ADAD eller traditionell metod i sina
utredningar). Ett starkare samband mellan riskniva och mangd/intensitet av rekommenderade
insatser forvantades darfor av SAVRY-gruppen. En andra hypotes var att socialsekreterare
som anvander SAVRY i hogre utstrackning skulle folja behovsprincipen &n socialsekreterare
i kontrollgruppen, det vill sdga att det i denna grupp skulle finnas ett starkare samband mellan
bedémda kriminogena behov hos ungdomarna och matchande rekommenderade insatser. Ett
forvantat resultat var att nar socialsekreterarna foljde dessa principer, sa skulle det finnas ett
samband med att ungdomarna i lagre grad aterfoll i brottslighet, oberoende av vilken metod
socialsekreterarna anvéande.

Resultaten fran delarbetet visade att socialsekreterarna som anvande SAVRY -instrumentet i
viss utstrackning foljde riskprincipen mer an socialsekreterarna i kontrollgruppen. For
ungdomar som fick rekommendation om specifika behandlingsmetoder i SAVRY-gruppen
var risknivan signifikant hogre an for ungdomar som enbart fick rekommendation om
stodinsatser. Denna skillnad fanns inte i kontrollgruppen. Bada grupperna féljde dock
riskprincipen till viss del, exempelvis var antalet kriminogena behov (risknivan) fler hos de
ungdomar som rekommenderades placering gentemot de som rekommenderades stodinsats
eller inga insatser alls. Rekommendation av antalet insatser skiljde sig a mellan grupperna,
dar kontrollgruppen rekommenderade fler insatser for ungdomarna &n SAVRY -gruppen,
oavsett riskniva. Det var 8 ganger hogre chans att ungdomarna i kontrollgruppen
rekommenderades en insats, &n att ungdomarna i SAVRY -gruppen rekommenderades detta.
Vidare visade analyserna att socialsekreterarna i SAVRY -gruppen foljde behovsprincipen
béattre i jamforelse med kontrollgruppen (se tabell 5). De matchade battre mellan de bedémda
behoven och rekommenderade insatser; for antisociala kriminogena behov tillsattes
behandling for detta, liksom for kriminogena behov relaterade till missbruk och till familjen.
Dessa samband var starka &aven nar kontroll fér de andra kriminogena behoven genomfordes.
I kontrollgruppen fanns endast matchning mellan bedémda kriminogena behov inom omradet
missbruk och missbruksbehandling. Ungdomarna fran bada grupperna aterféll i lika hog
utstrackning i brott (67 % aterfoll i valdsbrott). Resultaten visade dock att ungdomar i lagre
utstrackning aterfoll i brott nar socialsekreterare foljde risk- och behovsprinciperna, men detta
resultat gallde enbart for SAVRY -gruppen (se figur 3).
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Tabell 5. Multipel regressionsanalys av rekommenderade insatser i utredningarna
(Standardiserade betavérden).

Intervention for
familjeproblem

SAVRY Kontroll

Intervention for
antisocialitet

SAVRY Kontroll

Intervention for
missbruk

SAVRY Kontroll

(N=56) (N=76) | (N=56) (N=76) | (N=56) (N=76)
MODEL |
Ndrvarande behov inom...
Familj 497 19 -.05 -.06 -.04 -.02
Antisocialitet 11 .04 50" 16 16 .03
Missbruk .06 -.08 -.04 -.09 37 AT
R? 337 .03 217 .02 23" 237
MODEL Il
Frdanvarande behov inom...
Familj -10 -10 A7 -.06 .02 13
Antisocialitet -19 -30" -44" 19 -.26 -.26
Missbruk -11 24 .05 -.06 -13 -.18
R? 10 .07 17 .02 13 14"

*p < .05, ***p < 001, ***p <

.001.
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Figur. 3. Nivéer av aterfall vid matchning mellan kriminogena behov och féreslagna insatser.

Notering. | illustrativt syfte dikotomiserades variablerna i kategorierna "matchade" och "icke-matchade"
arenden. Dikotomiseringen genomférdes med hjélp av medianen av det totala matchningsindexets cut-off. Den
Gvre delen visar andelen som aterfallit i procent, den nedre genomsnittligt aterfall i antal brott.

Precis som i delarbete 11 genomfdrdes dven har en analys av den sammanfattande
riskoedomningen i SAVRY (SRR). Resultaten visade att SAVRY SRR differentierar lag-
medel- och hogriskungdomarna nar det galler rekommenderade insatser. | lagriskgruppen
rekommenderades ingen insats for 83 % av ungdomarna, stodbehandling for 10 %, specifika
insatser for 7 %, medan placering inte rekommenderades i nagot fall. For ungdomar med
medelriskskattning rekommenderades ingen insats for 37 %, stodinsats for 0 %, specifika
insatser for 63 %, och dven har rekommenderades inte placering for nagon av ungdomarna.
For de ungdomar som av socialsekreterarna i SAVRY -gruppen beddmts ha hog risk for att
aterfalla i allvarlig brottslighet rekommenderades ingen insats fér 7 % av ungdomarna, 14 %
rekommenderades stod, 36 % specifika insatser och 43 % placering utanfor hemmet.
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5 DISKUSSION

Det finns en stor frihet vad géller utformning och innehall i utredningar och bedémningar
(Andershed & Andershed 2015; Hoge, 2002). Aven om friheten medfor fordelar innebar den
samtidigt en ibland odnskad variation, dér utredningarna kan brista i kvalité (Hoge, 2002;
Kaunitz, Andrée Lofholm, & Sundell, 2004). Bristfalliga utredningar kan fa negativa
konsekvenser i form av olampliga, direkt felaktiga beslut, med bade manskligt lidande och
hoga kostnader till foljd (Edvardsson, 2003); fel atgarder sétts in, eller onddiga atgarder
vidtas. Bristfalliga utredningar kan dven leda till att rattsséakerheten sétts ur spel och att
fortroende for myndigheter undergravs. Gambrill & Shlonsky (2000) foresprakar ett
strukturerat arbetssatt for att hantera dessa svarigheter i utredningar.

En stor andel utredningar och bedémningar som genomfdrs inom den svenska socialtjansten
omfattar unga med ett eget beteende dér kriminalitet inkluderas (Kaunitz m.fl., 2004;
Wiklund, 2006). Det ar av storsta vikt att bedoma dessa ungdomars behov pa basta mojliga
sétt med de metoder som idag finns tillgangliga och som é&r etiskt férsvarbara.

Delarbete 11 och 111 ger stod at pastaendet att strukturerade arbetssatt medfor battre kvalitet i
utredningar och bedémningar. De utredningar som genomférdes med stéd av SAVRY
innehdll fler empiriskt forankrade risk- och skyddsfaktorer an de utredningar som
genomfdrdes med stdd av ADAD och den traditionella metoden. Ingen signifikant skillnad
fanns mellan den traditionella metoden och ADAD. Utredningar med stéd av SAVRY gav
signifikant battre resultat nar det géller prediktion av olika brott, samt méangd brott.
Validiteten i den traditionella metodens dokumenterade risk- och skyddsfaktorer var
bristfallig, da dessa faktorer i princip inte predicerade aterfall i brottslighet battre an slumpen.
Utredningar som genomférdes med stod av ADAD dokumenterade risk- och skyddsfaktorer
som ar kopplade till icke-valdsbrott dar drogforsaljning ingar, vilket kan anses rimligt da
instrumentet &r framtaget for att bedéma just missbruksproblematik. Risk- och
behovsbeddmning &r en viktig del av socialtjanstens utredningar, dér socialsekreterare
forvantas kunna identifiera risk- och skyddsfaktorer for negativ utveckling (Socialstyrelsen,
2009). Resultaten fran denna avhandling pekar pa att socialsekreterare inte per automatik
besitter denna formaga utan stod av ett strukturerat instrument. En forklaring till detta kan
vara svarigheter att véardera risk- och skyddsfaktorer utan vagledning fran en manual. Olika
beddmare kan ha skilda uppfattningar om vad som exempelvis definieras som ett aggressivt
beteende, eller - som undersokts i en tidigare studie - allvarlig psykisk stérning (Y ourstone,
2008). | delarbete | uppvisade socialsekreterare forvisso formaga att uppmarksamma
foreliggande behov och problem pa ett tillfredsstallande sétt, men resultaten pekade samtidigt
pa att de ocksa noterade problem utan att det fanns underlag for det i vinjetterna. Med andra
ord férekom en Qverskattning av problemgraden.

Den sammanfattande riskbedémningen genomford av socialsekreterare i SAVRY -gruppen
(SAVRY SRR) visar att socialsekreterarna var lika bra pa att predicera brott som experter
som genomforde beddmningar (Singh m.fl., 2011), samt lika bra som, eller béttre an,
verksamma kliniker som deltog i studier utforda i naturalistiska miljoer (Hilterman m.fl.,
2014; Vincent m.fl., 2011).
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Vilken insats den unge far ar inte alltid relaterat till ungdomens problem eller behov, och
heller inte till bedomd riskniva (Bonta, Rugge, Scott, Burgon & Yessine, 2008; Flores,
Travis, & Latessa, 2004; Ginner Hau & Smedler, 2009; Haas & DeTardo-Bora, 2009; Miller
& Maloney, 2013; Shook & Sarri, 2007). Resultaten i delarbete Il visade dock att
socialsekreterarna tycks forhalla sig till riskniva, eftersom olika antal kriminogena behov
leder till skilda typer av insatser. | den sammanfattande riskbedémningen genomford av
socialsekreterare i SAVRY - gruppen (SAVRY SRR) fanns en uppdelning av typer av insats
utifran intensitetsniva inom respektive lag-medel-hdgriskskattning. Andra studier har dven
pavisat god matchning mellan ungdomars bedémda riskniva och intensitet i behandlingen,
dar hogriskindivier matchades till intensiva interventioner medan lagriskindivider matchades
till mindre intensiva interventioner (Luong, & Wormith 2011; Singh m.fl., 2014). Resultat
fran delarbete 111 visade visserligen ett undantag i den sammanfattande riskbedémningen
utifran SAVRY SRR, dar 37 % (n=3) av ungdomarna (med bedémd medelriskskattning for
aterfall i brott) inte rekommenderades nagon form av insats. Det som undersokts &r vilka
insatser socialsekreterare rekommenderar utifran behov, inte vad som sedan faktiskt sker. Att
inga insatser rekommenderas for dessa ungdomar kan dérfor inte direkt kopplas till att
ungdom och foraldrar avbojt insatser i fall da tvingande lagstiftning inte bedomts foreligga.
Det finns studier som visar att socialsekreterare inte rekommenderar insats nar de bedomer att
ingen tillganglig insats matchar behoven (Ostberg, 2010). Hur socialsekreterare upplever
radande ekonomiska resurser har éven betydelse for vilka insatser som rekommenderas
(Ostberg, 2010), liksom officiella riktlinjer och lokala traditioner (Wallander & Blomaqvist,
2005). Tidigare studier har dven visat att socialsekreterare véljer de behandlingar som finns
tillgangliga, oavsett om andra insatser béattre skulle motsvara behoven (Sundell m.fl., 2007;
Wallander & Blomgvist, 2005). | SAVRY -gruppen fanns alltjamt samband mellan bedémda
kriminogena behov och matchning; antisocialitet, missbruk och familj matchades till
motsvarande insatser. | kontrollgruppen observerades sambandet enbart mellan missbruk och
missbruksbehandling. Resultaten ger stod for att en strukturerad risk- och behovsbeddémning
hjalper beddmarna att precisera matchning vid val av insats, och att de inte enbart tar hdnsyn
till ekonomiska- och organisationsméssiga faktorer. De tyder ocksa pa att risk- och
behovsbedémning av ungdomar som begatt brott kan medfora en individinriktad insats
utifran riskniva och bedémda kriminogena behov. Resultaten visar dven att socialsekreterare
behover stdd av ett strukturerat risk- och behovsbeddémningsinstrument for att inte
overvardera behovet av behandling, vilket kan anses ske i kontrollgruppen da kriminogena
behov inte matchas till insatser kopplade till behovsomradet. En liknande 6vervérdering av
behov var tydlig dven i bedomningarna av de fiktiva ungdomsarendena. Det ar viktigt, bade
av ekonomiska och behandlingsmassiga skél, att interventionsbehovet inte Gvervérderas,
speciellt med tanke pa den “smittorisk” som kan foreligga om interventionsbehov inte
foreligger, det vill sidga att ungdomar riskeras att ”smittas” av hogriskungdomars attityder
kring brott och darefter involveras i kriminella handlingar igen (Dodge, Dishion & Lansford,
2006).

Nér socialsekreterare i SAVRY - gruppen bade tar hansyn till riskniva och kriminogena behov
vid matchning till relevanta insatser far detta betydelse for ungdomarnas risk att aterfalla i
brott. Det finns med andra ord ett samband mellan matchning och att ungdomarna aterfaller i
brott i lagre utstrackning. Resultatet galler enbart socialsekreterare som anvénde SAVRY i
sina utredningar och beddmningar. En forklaring till att socialsekreterare i kontrollgruppen
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(ADAD och traditionell metod) inte matchar lika framgangsrikt kan bero pa att de dels inte
hade dokumenterat lika manga kriminogena behov i utredningarna, dels att behoven som var
dokumenterade var mindre valida. Trots att matchning hade betydelse for aterfall i SAVRY-
gruppen var det ingen generell skillnad i aterfall mellan grupperna. Detta kan forklaras med
att det vid en god matchning var en lagre andel aterfall bland ungdomarna i SAVRY -gruppen
i jamforelse med kontrollgruppen, men att det var tvartom vid dalig matchning. Det ar farre
brott totalt sett i SAVRY -gruppen (antal brott), men skillnaden mellan grupperna var inte
statistiskt signifikant. Att ungdomarna i sa hog utstrackning aterfoll i bade SAVRY- och
kontrollgruppen kan bero pa att dessa ungdomar befunnit sig i den mest brottsaktiva aldern
vid tiden for studien samt att de eventuella effekterna av behandling kan komma senare. For
att behandling ska vara effektfull krévs dven att en insats dr av hog kvalité, och att den &r vél
implementerad. Uppgifter om vilken form av insats ungdomarna i slutandan fick, eller
huruvida de genomgick nagon behandling Gverhuvudtaget, saknas i underlaget for den har
avhandlingen. Resultaten skulle dven kunna bottna i en svensk tradition av att framst ge
insatser for ”den goda sakens skull”, snarare #n att insatserna forvintas vara effektiva (Bra
2008; Von Greiff, 2008). Det finns dven studier som visat att ungdomar som begatt brott
endast far interventioner som varar mellan tre och nio tillfallen (Ginner Hau & Smedler,
2009), vilket kan anses for lagintensivt for att behandla de behov som foreldg i medel- och
hogriskgruppen (se Andreassen, 2003).

En skillnad mellan grupperna var att socialsekreterarna i kontrollgruppen gav signifikant fler
insatser till ungdomarna an socialsekreterarna i SAVRY-gruppen. Det var atta ganger hogre
chans att ungdomarna i kontrollgruppen fick en insats. Trots detta var graden av aterfall lika
hog. Liknande resultat har framkommit i en annan naturalistisk studie av SAVRY (Vincent
m.fl., 2012), dar implementeringen av SAVRY var relaterad till att farre antal interventioner
tillsattes for ungdomarna, men att aterfallen trots detta &nda inte 6kade.

Lundstrom (2012) ifragasatter om det ar etiskt forsvarbart att anvanda risk- och
behovsbedomningsinstrument regelmassigt, detta utifran Socialtjanstlagens (SoL 11 kapitlet
2 8) skrivning om att en utredning inte ska goras mer omfattande an vad som &r motiverat av
omstandigheterna i arendet. | Socialtjanstlagen (2001:453) star det aven att insatser som ges
ska vara av god kvalitét (SoL 3 kap 3 8). Det kan dérmed anses problematiskt att inte
kartlagga faktorer som forskning har visat ar viktiga for att bedéma ungdomars risk att
utvecklas antisocialt, med fortsatt kriminalitet som konsekvens om inte relevanta insatser
sétts in for att motverka dessa risker. Kvaliteten pa insatser star rimligen i relation till vilka
behov som uppmarksammats i en utredning. Lundstrom (2012) problematiserar vidare utifran
att risk- och behovsbedoémningsinstrument riskerar att vanda bort blicken fran organisationen
i sig, ekonomiska fragor samt att de blir en easy-fix som forbiser svara fragor inom
socialtjanstens omrade.

Det har framkommit oro for att risk- och behovsbeddmningar i praktiken kan komma att
anvandas till att straffa ungdomar for handlingar de faktiskt annu inte begatt, men som de har
en forhojd risk att bega, och att detta skall beaktas som en forsvarande omstandighet i
domstolen (Urquhart & Viljoen, 2014.) I USA kan en risk- och behovsbeddmning anvéndas
for att doma till en l&gre grad av strafflangd, men aldrig till en langre tid &n vad brottets
allvarlighetsgrad kan ge (Monahan & Skeem, 2016). Det finns exempel pa hur individer med
lag risk for aterfall i kriminalitet, men med hog risk for aterfall i missbruk, kan éverforas till
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en missbruksbehandling istéllet for att domas till ett fangelsestraff (Monahan & Skeem,
2016). Inom den svenska socialtjanstens ungdomsvard anvands risk- och behovsbedémningar
enbart till planering av vilka slags insatser som behdvs (eller inte behovs).

Vissa forskare anser att en forbattring i traffsakerheten géllande beddmning av risk for
framtida valdsbrott r viktig, &ven om den &r liten (Aeigisdottir, m.fl., 2006). Risk- och
behovshedémning anses dven vara nagot positivt nar forskning kan pavisa en minskning i
valdsanvandning som kan relateras till risk- och behovsbedémningsproceduren (dar
riskhantering och behandling ingar) (Douglas & Kropp, 2002). Wallinius avhandling (2012)
visar att 1 % av befolkningen i Sverige star for 63 % av alla domar. Slutsatserna i hennes
avhandling &r att tidig upptackt ar véasentlig, liksom insatser till dem med tidig debut i
antisocialt beteende, samt till dem med upprepande antisocialitet (Wallinius, 2012). Detta kan
jdmforas med Moffitts (1993;2006) beskrivna grupp (life-course-persistent’). En tidig
upptéckt borde gynnas av en strukturerad risk- och behovsbedémning, sa att relevanta
insatser tidigt kan tillsattas.

Det kan diskuteras vad som ska inga i en ungdomsutredning av bra kvalitet. Att
socialsekreterare foljer lagstiftningen och att ungdomen far ett gott bemotande under tiden for
utredningen kan anses sjalvklart. Att anvénda barnkonventionen for barns réttigheter, (UD,
1990) sa att ungdomarna upplever att de blir lyssnade till och far komma till tals borde ocksa
vara givet. Detta har inte studerats i denna avhandling. Det som emellertid har studerats,
anvandning av risk- och skyddsfaktorer som underlag for bedémning av riskprofiler, samt for
matchning av insatser, &r rimligen relevant &ven i diskussionen om kvalitet. Socialt arbete ska
vara strukturerat och vila pa vetenskaplig grund (Mullen, Bledsoe, & Bellamy, 2008;
Shlonsky & Wagner, 2005) vilket bor inkludera utredningsforfarandet, och inte enbart vilka
behandlingsmetoder som bor tillséttas for att minska de bedéma problemen.

Det har visat sig att praktiker foredrar risk- och behovsbedémningsinstrument som
identifierar och beskriver riskfaktorer istéllet for numeriska vérden for riskkommunikation
(Heilbrun m.fl., 2000). Kommunikation blir en viktig del av risk- och
behovshedémningsarbetet, att exempelvis ungdomar och foraldrar forstar hur den
professionelle kommit fram till en bedémning, vilka risker som inkluderas och som behéver
reduceras med stod av behandling. Detsamma géller vilka skyddsfaktorer som behdver
tillkomma och/eller starkas for att aterfallen ska minska. Det ar viktigt att ocksa starka
kommunikationen mellan dem som utfér behandlingsarbetet och ungdomarna, samt med
andra myndigheter da ungdomarna remitteras vidare, nadgot som kan antas vara av vikt utifran
resultaten i delarbete I dar remisser var den vanligaste foreslagna atgarden. Detta arbete kan
antas underlattas med hjalp av SAVRY, da faktorer i dessa utredningar i hogre utstrackning
baseras pa risk- och skyddsfaktorer fran forskningslitteraturen och saledes &r transparenta.

Norlander (2006), som granskat kunskapsanvandningen inom socialtjansten i tre kommuner i
Sverige, har funnit att socialsekreterare fattar sina beslut mer utifran vad som &r moraliskt
accepterat an vad som &r verksamt for individen (dven andra forskare har tagit upp att
socialtjanstens arbete ar moralstyrt, se exempelvis Andersson & Sallnés, 2012). Detta kan
hérroras till att besluten inte fattas pa vetenskaplig grund (Norlander, 2006). Kan mdjligen
tillampning av forskning fa professionen mer forankrad i vetenskap an moral?
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Socialsekreterares beroende av auktoriteter, och tillfalliga trender inom omradet, skulle
mojligen minska om socialsekreterare fick forutsattningar for och lyckades tillampa forskning
i praktiken (Gambrill, 1999). Att ha kollegor som star for en stor del av kunskapskallan
(Bergmark & Lundstrom, 2000) ar sarbart eftersom personalomsattningen &r stor inom
socialtjanstens barn- och ungdomsvard (Tham, 2008). Att tillampa forskning via ett validerat
risk- och behovsbedomningsinstrument som SAVRY kan ténkas ha en positiv inverkan pa
professionen.

Det &r viktigt att de risk- och behovsbedémningsinstrument som anvands i praktiken &r
validerade och har stdd i forskning (Fazel m.fl., 2012). Det finns fler &n 100 instrument till
forfogande bara inom detta omrade, och det krévs att den professionella valjer ratt anpassat
instrument for malgruppen och dennes behov (Fazel, m.fl., 2012). Forskning har pavisat att
olika risk- och behovsbedomningsmetoder ar olika bra pa att predicera (Singh m.fl., 2011),
vilket rimligen dven borde leda till mindre anpassade relevanta insatser.

Ett kriterium for att ett instrument ska uppfylla mattet "Evidence-based assessment” (EBA) dr
om det &r kliniskt anvéndbart eller inte (Mash & Hunsley, 2005). FOr detta kréavs mer &n
psykometriskt stod for en metod (till exempel prediktiv validitet, det vill sdga att instrumentet
kan forutsaga framtida handlingar; interbedomarreliabilitet, det vill sdga att beddmare &r ense
om en ungdoms riskniva for att aterfalla i brott), instrumentet ska ocksa stodja bedémaren vid
beskrivning av klienters behov, vid interventionsplanering och/eller vid uppféljning (Glad,
2013). SAVRY uppfyller inte ovanstaende kriterier for vad som anses vara EBA, da inga
studier finns kring huruvida praktiker anvander SAVRY vid uppfoljning. Gallande de tva
forst namnda kriterierna for EBA visar denna avhandling att SAVRY ar ett stod bade vid
formulering av ungdomarnas behov, samt vid planering av rekommenderade interventioner,
nagot som andra forskare bedomer vara den praktiska nyttan av ett instrument (Corcoran &
Fischer, 2000).

5.1 FRAMTIDA STUDIER OCH INNOVATIONER

Framtida forskning bor fortsatta undersoka om SAVRY kan vara till nytta inom Kklinisk
verksamhet (beskriva behov, planera behandling och félja upp behandling) och saledes
klassificeras som ett EBA- instrument fullt ut. Resultaten fran denna studie behover verifieras
i socialtjanstkontexten och andra miljoer. Av vikt att studera ar effekten pa aterfall nar
SAVRY anvénds i interventionsplaneringen. Vilka behandlingar och interventioner som ges
behdver kontrolleras da olika behandlingar kan ha skilda effekter, fran positiva med minskad
kriminalitet till foljd, till negativa, det vill sdga dkad forekomst av kriminella handlingar
(Andershed m.fl., 2010). En viktig aspekt &r att framtida studier aven kontrollerar nar i tid
behandlingen ges, om den ges dverhuvudtaget, vid hur manga tillfallen, samt om
behandlingsmetoden som ges bedoms vara val implementerad. En annan viktig aspekt ar fa
vetskap om nér i tiden ungdomens aterfall sker.

Det ar dven av vikt att konceptualisera vad behovsprincipen ska innehalla for att betraktas
som en god matchning, samt, gallande riskprincipen, undersoka vad som ska anses sta for
intensiteten i behandlingen. | nulaget bestar intensiteten i princip enbart av antalet insatser,
eller antalet veckor och/eller antalet timmar interventionen ges (Makarios, Gentry Sperber, &
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Latessa, 2014; Vieira m.fl., 2009) vilket kan ge begransad végledning for professionella nar
de bedomer val av intervention utifran riskniva.

Det finns forskning som visar att bedomning mer beror pa egenskaper hos bedémaren an hos
den individ som &r foremal for bedomningen (Blomqvist & Wallander, 2004). Det skulle vara
av intresse att studera om bedémaregenskaper far mindre betydelse nér ett risk- och
behovsbeddmningsinstrument anvénds.

Det har under senare ar betonats att socialtjansten i Sverige befinner sig i kris; hog
personalomsattning, hog sjukfranvaro, och manga nyexaminerade som ska hantera ett svart
och ansvarsfullt arbete (Novus, 2014). Férhoppningar om ”quick-fixes” framstar som naiva.
Det krévs ett gediget arbete pa flera nivaer for att vanda utvecklingen. Som ett led i detta vore
det intressant att studera om ett risk- och behovsbeddémningsinstrument som SAVRY kan
paverka socialsekreterarnas halsa i positiv riktning?

En annan viktig aspekt att studera ar ungdomars, och foraldrars, upplevelser av att utredas
strukturerat i jamforelse med dem som utreds utan denna typ av instrument.

Det skulle &ven vara intressant att folja upp ungdomarna i studien utifran Moffitts teori
(1993; 2006) om den tonarstidsbegransade kriminaliteten i jamforelse med dem som riskerar
en mer livstidslang kriminalitet, och vilka ungdomar som utifran SAVRY -bedémningen
kategoriseras in i respektive grupp.

Nya idéer angaende hur risk- och behovsbedémningsinstrument bor férvaltas, fortleva och
utvecklas behdver ta plats. ldag finns exempel pa validerade risk- och
behovsbedémningsinstrument (Enebrink, 2005) dar utbildningar inte kan ges pa grund av att
ingen individ eller organisation tillhandahaller sddana. En statlig aktor som forvaltar
instrument med EBA-status ar efterstrdvansvérd. Risken finns annars att enskilda individer
forvaltar instrumenten privat, nagot som kan bli sarbart bade for en utbildnings fortlevnad
och instrumentens utvecklingspotential, samt hur vidare forskning kan bedrivas.

5.2 METODOLOGISKA OVERVAGANDEN | DELARBETENA

| alla studier gors metodologiska 6vervaganden. De tre forskningsmetoderna (vinjett-,
sjalvskattning- och aktstudie) i delarbetena valdes av foljande skal: 1. Vinjettmetoden
m0ojliggor stallningstagande i situationer som kan upplevas som etiskt problematiska eller
kansliga (Brunnberg & Cedersund, 2007) och som ar svara att fanga genom andra metoder,
exempelvis intervjuer. 2. Sjalvskattningar av ungdomarnas kriminalitet, i stallet for en
uppfoljning av ungdomars kriminalitet via register, anses ligga narmare den faktiska
brottsligheten an vad registrerad kriminalitet gor (Farrington, 2006). Det finns &ven studier
som visar att ungdomar sjalvrapporterar brott pa ett tillfredsstallande sétt, att det finns ett
samband mellan ungdomars sjalvrapporteringar av brott och polisanmalda brott eller annan
officiell data (Innala & Shannon, 2007; Zara & Farrington, 2010). Sjalvskattningar &r en
etablerad metod inom samhallsvetenskaplig forskning. Det finns dock brister med denna typ
av data som till exempel handlar om att den som svarar pa fragorna inte minns nar i tiden
brotten den beskriver skedde (Sarnecki, 2014). Andra risker &r att respondenten kan vilja vara
intervjuaren till lags, och eventuellt svarar vad hen tror att denne vill héra. Vidare kanske
respondenten inte litar pa den konfidentialitet som garanteras for deltagande i studien
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(Sarnecki, 2014). Aktstudie valdes framfor intervjuer med socialsekreterarna da utredningar
ska vara transparenta i vad som anses viktigt att dokumentera infor val av insats (SoL 11 kap
1 8), och att matchningen mellan bedémda behov och val av insatser darmed pa ett relativt
enkelt satt kunde studeras. Att intervjua socialsekreterarna om sadan matchning kunde ha
medfort problem; de kanske inte langre mindes hur de tdnkte och bedémde varje enskilt fall.
Det skulle potentiellt &ven ha varit svarigheter med att fa in komplexiteten i de bedémda
behovens matchning till insats, vilken nu har varit mojlig att studera. Att lasa utredningar
istallet for att intervjua socialsekreterarna ar aven ett mer tidseffektivt satt att inhdmta
information, och ett bra satt att kvantifiera informationen. Problemet med aktstudier kan dock
vara att viss fakta inte dokumenteras (Billgvist & Johansson, 2007; Sundell m.fl., 2007) eller
att andra faktorer av vikt spelar roll vid beddmning och val av insats (Sundell m.fl., 2007;
Ostberg, 2010).

Det ar ocksa viktigt att komma ihag att delarbete 11 och 111 genomfordes med stod av ett
protokoll baserat pa risk- (och skyddsfaktorer)for kriminalitetsutveckling. Dessa ar inte helt
Overensstaimmande med faktorerna i SAVRY - eller ADAD- manualen, dven om de till stor
del Gverlappar.

Begransningar i avhandlingen

En begransning med delarbete | &r att vinjetterna inte ar exakt lika konstruerade utan fangar
en gradbeskrivning av problemen (att ungdomarna exempelvis begatt enstaka brott eller flera
brott). Detta kan medftra att specifika ord far en annan betydelse &n vad som var tanken nar
vinjetterna konstruerades. Vinjettmetoden i sig innebdr dven att generaliserbarheten kan
ifragaséattas; att det kan vara svart att generalisera resultaten till verkliga situationer, nar
beskrivningarna ar hypotetiska och tagna ur sin kontext (Finch, 1987). Darfor behovde
resultaten fran studien foljas upp i en naturalistisk, verklighetsbaserad miljo. | delarbete I
och 111, som genomfordes i just en sddan miljo, berérdes delvis fragestallningarna fran
delarbete |I.

Instrumentet ADAD som fanns som jamforelse till SAVRY i delarbete 11 och Il &r initialt
utvecklat for ett annat andamal &n att bedéma kriminalitet och behov relaterade till detta, men
anvands anda i det syftet inom socialtjansten, sa dven vid de enheter som deltog i den aktuella
studien. Detta gjorde att det var relevant att jamféra ADAD med SAVRY. En évergripande
begransning med delarbetena 11 och 111 &r darmed att ADAD och den traditionella metoden
inte tittar pa risk for aterfall i allvarlig kriminalitet, da de inte r risk- och
behovsbeddmningsinstrument. Dessa utredningar innehdll en mer generell bedémning av
behov eller problem hos ungdomarna. En direkt jamforelse bedémningarna emellan var
darfor inte praktiskt genomforbar. Skilda index konstruerades i dessa delarbeten for att kunna
beddma risk- och skyddsfaktorernas prediktiva validitet (delarbete 1) och bedémningarna av
ungdomarnas riskniva utifran kriminogena behov (delarbete I11). Ett konstruerat index har
begransningar da ett sadant inte fangar allt som &r relevant i en bedémning. | delarbete 111
konstruerades vidare ett matchningsindex, dar bade narvarande och franvarande kriminogena
behov togs i beaktande, samt matchande insatser. | matchningsindexet betraktades de
franvarande kriminogena behoven narmast som skyddsfaktorer i och med att de
subtraherades fran de narvarande kriminogena behoven. Skyddsfaktorer i matchningsindexet
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valdes bort, da majoriteten av dessa var generella och darmed inte kunde matchas mot
specifika insatser.

En uppskattning av antal individer som behdvde inkluderas i delarbete 11 och 111 genomfordes
innan studiens start, dar uppskattningen var att 75 ungdomar per utredningsmetod behtvde
inkluderas for att sékerstalla statistiskt signifikanta skillnader dar de eventuellt féreldg. Ingen
powerberakning gjordes for andamalet. Datainsamlingen tog ett ar langre an planerat, och
avslutades trots att 75 ungdomar per metod inte inkluderats. Detta medforde att konets eller
alderns inverkan pa bedomningarna inte kunde analyseras.

Nar socialsekreterarna ombads tillfraga alla ungdomar som tillnérde malgruppen for
delarbete 11 och 111 om de ville ha information om forskningsprojektet, kan det ha skett ett
urval av vilka ungdomar som tillfragades. En eventuell bortselektering av individer som
bedémdes skora eller med kaotisk livssituation kan ha férekommit. Ingen insamlad data finns
kring detta. En begransning ar eventuella svarigheter med att generalisera resultaten till hela
gruppen av ungdomar som utreds for likartade problem i socialtjansten.

Delarbete 111 fokuserade pa vilka insatser socialsekreterarna rekommenderade ungdomarna,
dock férekom ingen kontroll av vad ungdomarna faktiskt fick for interventioner. Detta
begransade mojligheterna att finna samband mellan matchning och aterfall i brott. Ett annat
problem &r avsaknaden av angiven tidpunkt for en ungdoms aterfall i brott, huruvida det
skedde fore eller efter insatt intervention.

Den kanske storsta begransningen i delarbete Il och 111 &r det faktum att
socialsekreterarna/enheterna inte fordelades slumpmassigt — enheter som redan tillampade de
olika metoderna (eller ingen metod) rekryterades och jamfordes. Darmed finns en risk for
selektionseffekter, det vill sdga att enheter som valt att anvanda en viss metod skiljer sig pa
ett systematiskt satt at, fran enheter som valt en annan. Viss kontroll av sadan skillnad
genomfdrdes genom analys av data gallande de deltagande socialsekreterarna, men den
utesluter inte att skillnader forekom. En randomiserad design hade I6st detta problem, men
hade emellertid inte varit mojligt att genomfdra inom projektets tidsram och budget. En
randomiserad design hade samtidigt i sin tur medfort begransningar; den hade kravt
rekrytering enbart av enheter som inte anvander nagot strukturerat instrument, for att sedan
utbilda ett slumpmassigt urval i valda metoder. Det innebér att utredningarna i
experimentgrupperna skulle ha fatt goras av socialsekreterare som nyligen fatt utbildning i
metoden.

Styrkor med avhandlingen

Anvéndningen av ett strukturerat risk- och behovsbeddémningsinstrument (SAVRY) har
jamforts med anvéndningen av ett annat strukturererat instrument (ADAD) och med en
traditionell metod utan nagot instrument. Fa studier av risk- och
behovsbeddmningsinstrument har inkluderat en ostrukturerad bedémning som jamforelse
(traditionell utredning) trots att detta efterfragats (Singh, 2014). Ytterligare en styrka ar att
socialsekreterares matchning mellan bedomda behov och foreslagna insatser studerats, nagot
som ocksa sallan aterfinns i tidigare studier. Dessutom tenderar de fa forekommande
analyserna av matchning vara relativt enkla, medan matchning i denna studie undersoktes i
flera olika analyser, vilket fangar matchningens olika aspekter pa ett mer nyanserat satt. Det
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ar vidare fa studier som har undersokt hur risk- och behovsbedémningsinstrument fungerar
nar de anvands i reguljar verksamhet, da skattningar och bedémningar i de flesta tidigare
studier genomforts av forskare (se exempelvis Gammelgard m.fl., 2008). Vidare redovisar
majoriteten studier endast totalsumman av risk- och behovsbeddémningen och den
sammanfattande riskbeddmningen (SAVRY SRR) alternativt riskpodngen per domén (se
exempelvis Dolan & Rennie, 2008; Sijtsema, Kretschmer & van Os, 2015). Denna
avhandling bidrar till en 6kad forstaelse for sjalva anvandandet av risk- och
behovsbedémningsinstrumentet SAVRY och hur skattning med stéd av instrumentet dverfors
till, och dokumenteras i, socialtjanstens utredning av unga som begar brott, samt omstts i
rekommenderade behandlingsinterventioner. En ytterligare styrka ar att fler matt pa aterfall i
brott har studerats, snarare &n enbart ett dikotomt ja/nej, i och med att mangden begangna
brott vid uppfoéljningen &ven har inkluderats i analyserna. Att avhandlingen har en
multicenterdesign, dar fler socialtjanstenheter inkluderats, &r en styrka i jamforelse med
tidigare studier av risk- och behovsbeddémningsinstrument for unga, dar man oftast enbart
studerat en enhet (se exempelvis Vitapoulos m.fl., 2012).

6 SLUTSATSER

Huvudslutsatsen fran denna avhandling &r att tillampningen av SAVRY fungerade val aven
nar instrumentet implementerades i en naturalistisk miljo, och instrumentet bidrog till att
socialtjanstens utredningar av ungdomar som begatt allvarliga kriminella handlingar fick en
hogre kvalité. Specifikt bidrog tillampningen av SAVRY till béttre kvalité genom fler
dokumenterade risk- och skyddsfaktorer, sékrare prediktion av aterfall i allvarliga brott, battre
tillampning av risk- och behovsprinciperna (vilket inkluderar en béattre matchning till
insatser), samt ett samband med lagre aterfall i brott givet att dessa principer anvéandes.
Dessutom visade resultaten att den sammanfattande riskbedémningen (SAVRY SRR)
predicerade aterfall i brott pa lika goda, eller battre, nivaer an i tidigare studier av
instrumentet.

Resultaten i denna avhandling visade dven att bade risk- och behovsprincipen ar viktiga i
bedémningar (bade for prediktion och behandlingsplanering). Det motiverar att dessa
principer aterfinns i ett strukturerat risk- och behovsbedémningsinstrument, samt att
kunskaper om principerna bor laras ut vid utbildning i strukturerad risk- och
behovsbeddmning.

6.1 PRAKTISKA IMPLIKATIONER

En central aspekt av avhandlingen ar att det var ungdomar aktuella inom socialtjansten och
deras brottslighet, samt de utredningar som socialsekreterarna genomforde angaende dessa
ungdomar, som var i fokus. Socialtjanstens ansvar och uppdrag &r bredare an att enbart
beddéma kriminalitet (SoL 2001:453). Socialtjansten &r &ven ansvarig for att bedéma barn och
unga som far illa av psykisk och fysisk misshandel i hemmet, av forsummelse, vanvard och
andra problem. Detta ar viktigt att ha i tanke nar de praktiska implikationerna fran
avhandlingen beskrivs.

Avhandlingen ger stod for att strukturerade risk- och behovsbedémningsinstrument, sarskilt
utformade for den aktuella malgruppen, medfér battre prediktion av aterfall och battre

47



interventionsplanering. For malgruppen kriminella ungdomar ar SAVRY ett av ett fatal
sadana instrument med starkt empiriskt stod, bade enligt tidigare forskning och enligt
resultaten i denna avhandling. Av de metoder som anvénds for kriminella ungdomar inom
socialtjansten i Sverige finns i dagsldget inget annat instrument med lika gott empiriskt stod.

Resultaten som visade att ADAD inte bidrog till lika god prediktion av aterfall i brott pekar
pa att det instrumentet &r ett samre alternativ just nar det galler utredning men dven
interventionsplanering for kriminella ungdomar. Ovriga eventuella kvaliteter med ADAD var
inte foremal for utvardering i denna avhandling.

Sambandet mellan tillampning av risk- och behovsprinciperna i SAVRY -gruppen och lagre
aterfall i brott foresprakar ett behov av bade uthildning och handledning i, samt
implementering av, principerna.
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/7 TACK!

Ett stort tack till alla ungdomar som deltagit i delarbetena i detta avhandlingsarbete och &ven
till alla socialsekreterare som sa generdst har latit mig ta del av sina bedémningar och
utredningar géllande dessa ungdomar. Utan ert bidrag hade inte artiklarna i denna avhandling
kunnat skrivas. Jag kénner stor 6dmjukhet infor ert arbete. Min forhoppning &r att resultaten
fran dessa delarbeten ska vara till nytta for socialsekreterare och darmed &ven att ungdomar
som utreds ska gynnas av detta. Ett stort tack &ven till Stockholms stad och Socialstyrelsen
som finansierat denna avhandling.

Jag ar ocksa valdigt tacksam 6ver min huvudhandledare Martin Forster och Martins hjalp for
att denna avhandling skulle ”gé 1 mal”. Utan ditt statistiska kunnande hade arbetet aldrig
blivit slutfort, eller i varje fall tagit mycket langre tid. Jag har alltid kant ett genuint stod i
avhandlingsarbetet trots att vi pa grund av att vi varvat vara foraldraledigheter inte setts sa
ofta. Du har &ven visat ett oandligt talamod i vara diskussioner. Tack bade till dig och till din
fru Jenny for att jag blivit inbjuden till ert hem for att fa handledning dar. Ett varmt tack aven
till min bihandledare Anna-Karin Andershed som bidragit med kunskap om hur man skriver
artiklar samt om forskningsfaltet i stort. Ett stort tack ocksa for att du stéttat mig genom hela
processen for att detta skulle bli en doktorsavhandling och inte stanna vid en
licentiatavhandling. Och inte minst ett tack for roliga, sma anekdoter doktorandtiden igenom.
Ett stort tack ocksa till bihandledare Clara Hellner Gumpert som dvertog var tidigare
forskningsverksamhet och bidrog till en stabilare forskningsmiljo fér mig och mina
meddoktorander. Tack dven for kloka inlagg under skrivandet av artiklarna och kappan. Min
mentor Ulla Jergeby har dven betytt mycket for mig och bidragit med en stabilitet genom sin
yrkeserfarenhet och sitt lugn. Dessutom vill jag tacka for ditt medforfattarskap vid forsta
artikeln. Tack till Anders Tengstrém for att du var med och planerade avhandlingen.

En annan person som betytt valdigt mycket for avhandlingsarbetet ar Knut Sundell som bade
nar jag var socialsekreterare och behandlare gav nya insikter om risk- och skyddsfaktorer,
behandling och dess effekter samt senare frdgade om jag var intresserad av att vara doktorand
vid genomférandet av detta avhandlingsprojekt. Knut gav mig dven en lugn och kreativ
arbetsplats pa Socialstyrelsen under en period av avhandlingsarbetet nar det behovdes. Ett
tack inte minst for ditt anordnande av en seminarieserie via Socialstyrelsen och SBU. Dessa
seminarier har varit betydelsefulla for mig i och med att jag dér har fatt ta del av erfarna
forskares arbeten.

Niklas Langstrom har ocksa betytt mycket for min resa fran socialsekreterare till doktorand
och snart, forhoppningsvis, disputerad forskare. Niklas utbildade mig och andra pa stadsdelen
I SAVRY och har genom sin gléadje for forskning visat véagen till att forskning &r spdnnande.
Niklas &r dven en pedagogisk forebild och jag ar imponerad av hur du genom aren alltid
kunnat ge utforliga svar pa alla mina fragor, saval under projektiden som under
doktorandtiden (Niklas har vid nagot tillfalle sagt att jag toppat listan 6ver flest mejl i hans
inkorg...).

Andra som jag gérna vill ndmna sarskilt och som betytt mycket for mig under denna
doktorandtid &r Jenny Jakobsson, forskningsassistent som varit med i studien under tiden for
datainsamlingen. Tack for att du var med! Skulle vara véldigt kul att bli kollegor igen i
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framtiden; Anna-Karin Danielsson for kloka rad och synpunkter under hela
avhandlingsarbetet och inte minst for glada skratt. Mariana Dufort, min foljeslagare genom
doktorandtiden, tack for alla diskussioner och for dina skamt som alltid varit narvarande sa
val i mot- som i medgang! Tack &ven till Frida Froberg, Camilla Jalling, Yasmina Molero
Samuelson, Elisabeth Norell och andra kollegor pa tidigare FORUM och nuvarande Centrum
for Psykiatriforskning! Ett stort tack aven till Monica Gammelgard som forgyllde slutet av
min doktorandtid genom att jag fick bestka henne och hennes forskargrupp i Vasa, Finland.

Tack till alla er som var med pa kappaseminariet och gjorde att kappan utvecklades och blev
vasentligt battre! For detta vill jag férutom ovan ndmnda kollegor dven tacka Johan Glad och
Francesca Ostberg.

Till Jonas, Staffan och Karin; har kommer ett stort, stort tack for korrektur- och
genomlasning av all text! Puh, tur att ni finns! Till Jonas, for att du utéver att vara en fena pa
sprak alltid far mig att skratta och kdnna mig speciell.

Till mina barn, de coolaste och finaste, mamma alskar er!

En kram till alla, nara och kéra, ni som redan ar namnda i texten, och ni som inte har ert namn
med, men dnda vet om att det &r ni som avses. Allt det basta till er!
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