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Forord

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att kartligga forekomsten av
rutinméssiga fragor om vald till patienter/klienter inom hélso- och sjukvérden
samt socialtjénsten.

I denna rapport presenteras resultat av kartliggningen som innehéller in-
formation om bland annat forekomst av fragor som stélls rutinméssigt och pa
indikation, hur man kvalitetssdkrar arbetet genom exempelvis utbildning och
rutiner samt om standardiserade metoder anvénds. Socialstyrelsen lamnar
dven forslag pd aktiviteter for det fortsatta arbetet med att forbéttra stodet for
véldsutsatta och valdsutdvare i nira relationer.

Rapporten vinder sig till beslutsfattare, tjanstemin och verksamhetschefer
pa olika nivaer, men &ven till de professioner inom socialtjansten och hélso-
och sjukvéirden som traffar mélgruppen.

Socialstyrelsen tackar alla i professionen som har tagit sig tid att besvara
enkéten. Rapporten har utarbetats av projektledaren Mariana Dufort. Pa Soci-
alstyrelsen har Carolin Holm och Per-Arne Hakansson deltagit i arbetet. Nils
Stenstrom har varit ansvarig enhetschef.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Sammanfattning

Manga personer som utsétts for eller utovar vald i nira relationer har kontakt
med olika samhaéllsaktorer sdsom socialtjansten och hélso- och sjukvarden,
utan att de beréttar om valdet. En forutsittning for att kunna hjélpa ménni-
skor som befinner sig i en sadan destruktiv situation &r att identifiera dem,
men det kan vara svart att pa forhand veta vem som drabbas utan att friga om
det.

Socialstyrelsen har pa uppdrag av regeringen kartlagt forekomsten av ru-
tinméssiga frdgor om véldsutsatthet och vildsutovande i socialtjédnsten och
hilso- och sjukvarden. Kartldggningen géller ocksa hur arbetet kvalitetssak-
ras och forekomst och behov av standardiserade metoder for att friga om
vald.

En enkét har besvarats av 680 enheter inom socialtjansten i 161 kommu-
ner. Enheterna arbetar med forsorjningsstdd, dldreomsorg, barn och familj/fa-
miljerétt, missbruk, socialpsykiatri, forebyggande arbete och LSS. I hilso-
och sjukvérden har 753 svar kommit fran vardcentraler, akutmottagningar,
vuxenpsykiatri, barn- och ungdomspsykiatri, barnavardscentraler, médra-
vardscentraler, ungdomsmottagningar, beroendevard och tandvard. Négra av
resultaten dr de foljande.

* Majoriteten av undersokta verksamheter inom socialtjdnsten och hélso-
och sjukvarden fragar inte vuxna rutinmaissigt om valdsutsatthet eller
valdsutovande. Vanligast dr att fragor stélls pa indikation. Undantaget ar
modravardscentraler, dér flest fragar pa rutin om valdsutsatthet.

* Det dr mindre vanligt med rutinméssiga fragor till fordldrar eller barn om
huruvida barn utsatts for eller bevittnat vald. Undantagen ar barnpsykiatri
och ungdomsmottagningar, dir majoriteten fragar rutinméssigt om barns
utsatthet. Aven nir det giller barn ér det vanligast att fragor stills pa indi-
kation.

* Verksamheter inom socialtjinsten som arbetar med sérskilt utsatta grup-
per, sdsom dldreomsorgen och LSS-verksamheter, frigar om véld i minst
utstrackning.

* [ de verksamheter dér fragor om vald stélls anvéinds det séllan standardise-
rade metoder for det.

» Arbetet med att fraga kvalitetssdkras med utbildningsinsatser, skriftliga ru-
tiner samt handlingsplaner for hur personalen ska agera vid upptickt i
hogre utstrickning inom socialtjénsten. Daremot sker dokumentation av
vald 1 hogre utstrackning inom hélso- och sjukvarden.

» Upptickt av vald dokumenteras vanligen i journalen, men majoriteten av
verksamheter som journalfor vald saknar soktermer for det.

+ Efterfrdgan pé standardiserade metoder dr hogre i verksamheter som stéller
rutinméssiga fragor om vald n i verksamheter som inte gor det.

+ Utbildningsinsatser och skriftliga rutiner dr de vanligaste dtgérderna som
anses underldtta for personal att stilla fragor om vald.
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Uppdraget

Regeringen gav i oktober 2015 Socialstyrelsen i uppdrag att kartldgga fore-
komsten av rutinmaéssiga fragor om valdsutsatthet och véldsutévande i social-
tjansten och hilso- och sjukvarden (S2015/06821/JAM). I uppdraget ingick
att ta reda pa vilka delar av hilso- och sjukvarden och socialtjansten som
stéller fragor pa rutin, vilka metoder som anvédnds samt att beskriva hur arbe-
tet kvalitetssidkras genom exempelvis skriftliga rutiner och vidareutbildning
av personal.

Ar 2016 presenterade regeringen en sektorsdvergripande nationell strategi
for att forebygga och bekdmpa méans vald mot kvinnor, en strategi som
stacker sig fran 2017 till 2026. Inom ramen for strategin fick Socialstyrelsen i
uppdrag att inom socialtjanst samt hélso- och sjukvérd stodja genomforande
och uppfoljning av strategin pd nationell niva. I regeringsuppdraget som be-
star av 10 deluppdrag, utvidgades och forlingdes ovanstaende uppdrag fran
2015 till att ocksé omfatta forekomsten och behovet av standardiserade be-
domningsmetoder i arbetet med valdsutsatta vuxna och barn, barn som be-
vittnat vald samt valdsutdvare inom de delar av hélso- och sjukvarden som
Socialstyrelsen anser vara relevanta (S2017/01221/JAM).

Foreliggande ar en slutredovisning av uppdraget fran 2015 samt delupp-
drag 7 i den nationella strategin.
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Frdgor om vald

Vald i nara relationer

Vald i nira relationer &r ett allvarligt samhélls- och folkhélsoproblem. Det in-
nefattar fysiskt och psykiskt vald (inklusive materiellt och ekonomiskt vald)
samt sexuella overgrepp. Vad géller barn omfattas 4ven upplevelser av vald i
hemmet som inte direkt riktas mot barnet.

Vald i ndra relationer har manga negativa sociala och hélsoméssiga konse-
kvenser for de drabbade och for ménniskor i deras omgivning. Det skiljer sig
frén andra typer av vald da det ofta upprepas och tenderar att eskalera over
tid bade vad géller frekvens och allvarlighetsgrad. Detta okar i sin tur risken
for dnnu allvarligare konsekvenser. Studier har upprepade ganger visat pa
sambandet mellan véld och psykisk ohilsa, som depression, angest eller
sjdlvmordstankar. Ohélsan kan ofta bli langvarig, och véldsutsatthet kan vara
en bakomliggande orsak utan att den drabbade dr medveten om det [1]. Sam-
band med sociala problem som sdmre ekonomi och social isolering har ocksé
pavisats [2].

Barn som upplever véld i familjen riskerar utveckla problem senare i livet
bade géllande den egna hélsan och den sociala situationen men dven problem
med sociala relationer 1 vuxenlivet. Att bevittna vild mot en fordlder innebér
stor otrygghet for ett barn. Det kan ha lika allvarliga konsekvenser som att
sjalv utsdttas for vald av en vuxen [3].

Utover det ménskliga lidandet berdknas vald i ndra relationer innebara
hoga kostnader for samhéllet. Det medfor hog vardkonsumtion, sjukfranvaro
och langvariga sjukskrivningar. I en rapport fran Socialstyrelsen 2006 upp-
skattades samhaéllskostnaden for vald mot kvinnor till mellan 2,7 och 3,3 mil-
jarder kronor arligen [4]. Berdkningen inkluderade inte kostnader for sjuk-
frdnvaro eller produktionsforlust.

Valdsutsatta berdttar sallan sjdlvmant

De negativa konsekvenserna och risken for okat vald gor det viktigt att valdet
uppticks och insatser sitts in tidigt, vilket bade stodorganisationer och vard-
givare som moter malgruppen har betonat. Trots det anméler ménga utsatta
inte valdet. I en nationell kartlaggning av brott i nira relationer uppgav 3,
procent av utsatta att de hade anmalt hindelsen till polisen [5].

Niér det géller socialtjansten och hélso- och sjukvarden har studier visat att
manga valdsdrabbade soker stod och vard utan att valdet uppdagas. Det ar
upp till tre ganger vanligare for kvinnor med erfarenheter av vald i néra relat-
ioner att sdka hélso- och sjukvérd jamfort med kvinnor utan sddana erfaren-
heter. Vidare finns ménniskor vars situation kan vara i beroendestéllning till
forovaren och som darfor har svarare att forsvara sig fran en valdsam nérsta-
ende eller soka hjilp for att ta sig ur valdet. Till dessa sarskilt utsatta grupper
rdknas ménniskor i missbruk, personer med funktionsnedséttning, dldre och
barn [6-9]. Hélso- och sjukvarden har darfor pekats ut som en viktig aktor for
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att uppticka vald 1 néra relationer. Eftersom véldet drabbar méanniskor fran
alla samhallsgrupper och i alla aldrar, kan det vara svart att pa forhand veta
om en person ér valdsutsatt eller sjélv utovat vald utan att man fragar om det.

BOr fragor stdllas pd indikation eller
rutinmassigte

Diskussionen om huruvida fragor om véldsutsatthet bor stéllas till samtliga
vardsokande har pagatt under en langre tid bade i Sverige och internationellt
[1, 10]. Vérldshélsoorganisationen (WHO) har tagit fram stddmaterial och
uppmanat beslutfattare inom folkhilsa i olika ldnder att vidta atgérder for att
upptéicka valdsutsatthet.

Aven i Sverige har frigan om sjukvardens méjlighet att uppticka vald i
néra relationer diskuterats. Ar 2014 gav Socialstyrelsen ut en vigledning for
socialtjanst och hilso- och sjukvérd, dir personal pa modravéardscentraler och
1 barn och ungdoms- samt vuxenpsykiatrin rekommenderas att stélla frdgor
om valdsutsatthet till patienter [11]. For 6vrig hélso- och sjukvéard samt for
socialtjinsten rekommenderar Socialstyrelsen att personal ska erbjudas fort-
bildning om vald i néra relationer i syfte att upptdcka valdet.

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (SOSFS 2014:4) om vald 1
néra relationer ska tilldmpas i socialndmnds och i vardgivares arbete med
barn och vuxna som é&r eller har varit utsatta for vald eller andra 6vergrepp av
nérstdende (valdsutsatta), och barn som har bevittnat vald eller andra 6ver-
grepp av eller mot nirstdende (barn som bevittnat vald). Socialndmnden bor
utifran allménna rad i 3 kap. SOSFS 2014:4 avgora nér och hur personalen i
ndmndens verksambheter ska stilla fragor om vald for att kunna identifiera
valdsutsatta och barn som bevittnat vald som behover stod och hjélp. Vardgi-
varen bor utifran allménna rad i 8 kap. SOSFS 2014:4 avgdra nér och hur
personalen i hélso- och sjukvardens och tandvéardens verksamheter ska stilla
fragor om vald for att kunna identifiera véldsutsatta och barn som bevittnat
véald som behover vird och omvardnad.

Vad giller hilso- och sjukvéardspersonal specifikt sd foljer av 8 kap. 8-9 §§
SOSFS 2014:4 att vardgivaren ska se till att fragor ska stillas nér ett barn el-
ler vuxen uppvisar tecken eller symtom som vicker misstanke om valdsut-
satthet

Socialtjgnstens och hdlso- och
sjukvardens ansvar

Socialtjénstens och hélso- och sjukvardens ansvar bygger pé olika lagstift-
ning med olika utgdngspunkter.

Socialtjansten har ett ansvar att verka for att den som utsatts for brott och
dennes narstaende far stod och hjilp (5 kap. 11 § forsta stycket socialtjanstla-
gen (2001:453), SoL). Bestimmelsen omfattar alla brottsoffer, oavsett alder
och kon, och ndmnden ska efter en individuell bedomning i varje enskilt fall
enligt 4 kap. 1 § SoL bevilja behovligt bistand till dem och deras nérstadende,
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om de sjélva inte kan tillgodose sina behov eller f4 dem tillgodosedda pa an-
nat sitt (se ocksd 7 kap. SOSFS 2014:4). Kommunen kan ocksa erbjuda in-
satser till enskilda i form av service (3 kap. 1 § och 6 §§ SoL). I 5 kap. 11 §
andra stycket SoL star det att socialtjdnsten ska sdrskilt beakta att kvinnor
som dr eller har varit utsatta for vald eller andra vergrepp av nirstaende kan
vara 1 behov av stdd och hjélp for att fordndra sin situation.

Socialtjinsten har ett Idngtgaende ansvar for barn och unga. 5 kap. 1 § SoL
innehéller en upprikning av socialtjédnstens ansvar och skyldigheter mot barn
och unga i olika avseenden. Dér star bl.a. att socialtjansten ska verka for att
barn och unga véxer upp under trygga och goda forhallanden och att de 1 nédra
samarbete med hemmen ska frimja en allsidig personlighetsutveckling och
en gynnsam fysisk och social utveckling hos barn och unga. Socialtjansten
ansvarar for att ett barn, som utsatts for brott, och dennes néirstadende far det
stdd och den hjilp som de behdver. Socialtjansten ska ocksa sarskilt beakta
att ett barn som bevittnat vald eller andra 6vergrepp av eller mot nirstaende
ar offer for brott och ansvara for att barnet fir det stéd och den hjélp som
barnet behover (5 kap. 11 § tredje och fjarde stycket SoL.).

Halso- och sjukvérden inklusive tandvdrden ska arbeta for en god hilsa
och vard pa lika villkor for hela befolkningen och hélso- och sjukvarden ska
arbeta for att forebygga ohélsa (3 kap. 1 och 2 §§ hélso- och sjukvardslagen
(2017:30), HSL, och 2 § tandvardslagen (1985:125) TvL). Av 1 kap. 7 § pati-
entlagen (2014:821) foljer att patienten ska fa sakkunnig och omsorgsfull
hélso- och sjukvard som ar av god kvalitet och som star i Overensstimmelse
med vetenskap och beprévad erfarenhet.

Nér hélso- och sjukvéard eller tandvard ges till barn ska barnets bista sar-
skilt beaktas (5 kap. 6 § HSL och 3 § TvL). Vidare har personal inom hélso-
och sjukvarden, inklusive tandvarden en skyldighet att genast anmadla till so-
cialtjdnsten om de i sin verksamhet far kinnedom om eller misstinker att ett
barn far illa (14 kap 1§ SoL).

Det finns regler om dokumentation och journalféring bade inom social-
tjéanst och hédlso- och sjukvard, men reglerna ser lite olika ut. Av 11 kap. 5 §
forsta stycket SoL framgér att handldggning av drenden som ror enskilda
samt genomforande av beslut om stddinsatser, vard och behandling ska doku-
menteras. Dokumentationen ska utvisa beslut och atgérder som vidtas i dren-
det samt faktiska omstandigheter och hiandelser av betydelse. Inom social-
tjdnsten sammanhénger dokumentationsskyldigheten pa individniva med att
det finns ett drende eller en insats. Radgivning och andra 6ppna serviceverk-
samheter omfattas inte av reglerna om dokumentation.

Inom hélso- och sjukvarden och tandvarden &r det vid vard av patienter det
ska foras patientjournal, enligt 3 kap. 1 § patientdatalagen (2008:355), PDL.
Patientjournalen ska enligt 3 kap. 6 § PDL innehélla de uppgifter som behovs
for att ge patienten en god och séker vard. Den som ansvarar for journalfo-
ringen avgor vilka handlingar som innehaller viasentliga uppgifter om patien-
tens vard och behandling och darfor ska ldggas till journalen.

Sammanfattningsvis har socialtjdnsten ett brett ansvar erbjuda hjilp och
stdd till barn som behdver det samt till vildsutsatta 1 néra relation. Halso- och
sjukvardens ansvar kan bl.a. handla om att beakta omstdndigheter i patien-
tens liv som kan vara relevanta infér beddomning om behandling och vard. En
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forutséttning for detta ar att malgruppen identifieras. Foreskrifter och all-
méinna rad om vald i néra relationer som ska tillimpas av socialndmnden och
vardgivare finns i SOSFS 2014:4.

Koppling till Agenda 2030

Socialtjénsten och hilso- och sjukvarden har en viktig roll géllande Sveriges
genomforande av Agenda 2030 for hallbar utveckling. Att vidareutveckla
stodet till vildsutsatta bidrar till genomforandet av delmél 5.2 om att av-
skaffa alla former av vald mot alla kvinnor och flickor i det offentliga och
privata rummet, inklusive ménniskohandel, sexuellt utnyttjande och andra ty-
per av exploatering.

Tidigare undersokningar

Dodsfallsutredningar

I Socialstyrelsens senaste granskning av dodsfall till f6ljd av vald i néra relat-
ioner konstateras att majoriteten av offren hade haft kontakt med flera sam-
hallsaktorer aret fore dodsfallet [12]. Brottsoffret hade i de flesta fall haft
kontakt med tva eller fler samhéllsaktorer, och den senaste kontakten hade
ofta varit kort tid fore gdrningen. Vanligast var att de hade haft kontakt med
hilso- och sjukvarden och dérefter socialtjinsten. Det vald de redan utsattes
for blev oftast inte kint av samhéllsaktorerna om inte brottsoffret pa eget ini-
tiativ berdttade om sin utsatthet.

Av forovarna hade néstan hélften haft kontakt med hélso- och sjukvéarden
inom tre veckor fore gidrningen, men risken for vald uppmérksammades inte.

Niér det géller barn som dott till f6ljd av vald i familjen, visade gransk-
ningen att minga av fordldrarna led av psykisk ohélsa och att en anméilan om
oro for barnen endast hade gjorts i cirka hilften av fallen.

Finns rutiner for att frdga?

Socialstyrelsen foljer tillsammans med Sveriges kommuner och landsting ar-
ligen upp socialtjdnstens arbete med vald i néra relationer 1 6ppna jamforel-
ser. Bland annat efterfragas forekomst av rutiner for personalens agerande
vid indikation pé véld. Resultat frdn 2017 visar att ungefar hilften av kom-
munerna saknar rutiner for detta i arbetet med ekonomiskt bistdnd, missbruk
och barn och unga, vilket indikerar att frigor inte stélls rutinméassigt.

Niér det géller hdlso- och sjukvéardens arbete med att upptdcka och be-
handla valdsutsatta kvinnor visade en nationell kartlaggning 2006 att det
fanns en stor variation mellan landstingen [13]. Rutiner for att fraga kvinnor
om misshandel fanns hos 19 procent av samtliga svarande mottagningar, men
det varierade mellan olika mottagningstyper fran 13 procent av de gynekolo-
giska mottagningarna till 25 procent av akutmottagningarna [13]. I en tidi-
gare kartlaggning fran 1997 hade endast 2 av 23 landsting atgirdsprogram
for vald 1 néra relationer.

Négra mindre undersokningar, som har gjorts i verksamheter som Social-
styrelsen rekommenderar att friga rutinméssigt, visar att frigan om valdsut-
satthet manga génger stills nir misstanke uppstar snarare dn pa rutin [ 14,
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15]. En undersdkning gjord pa vardavdelningar visade att frigan om vald sil-
lan stills till patienter [16].

Ovanstédende undersokningar berdr endast fragor om valdsutsatthet.
Huruvida det stélls fragor om vildsutovande finns det mindre kunskap om.
Det finns alltsa anledning att tro att manga verksamheter inom hélso- och
sjukvérden samt socialtjansten inte stiller frdgor om vald och att de som stél-
ler fragor séllan gor det pa rutin.

Forutsattningar for att frdga

I forskningslitteraturen ndmns olika forutsittningar for att medarbetare ska
stélla frdgor om vald. En sddan forutsattning kan vara att kunna hantera sva-
ret, dvs. att veta vad man ska gora vid upptéckt [17-20].

I Vistra Gotalands region har flera utvecklingsprojekt bedrivits pa omra-
det. I ett projekt dir personal pa 13 vardcentraler (VC), 13 barnavardscen-
traler (BVC) och 5 rehabverksambheter tillfragade patienter rutinméssigt om
valdsutsatthet och valdsutovande 1 néra relationer, utvirderades bland annat
personalens upplevelser av att fraga [21]. I resultatredovisningen framhélls
vikten av skriftliga rutiner for att fraga samt handlingsplaner for att agera vid
upptickt av vald. Personalen uppgav dven att de upptickte fler valdsutsatta
nér frdgor om vald stilldes rutinméssigt.

Bland framgéangsfaktorer som SKL lyfte fram i en rapport 2016 fanns att
kvinnofridsarbetet finns med i det "’kommundvergripande styrsystemet i form
av strategi, mal, nyckeltal, aktiviteter och uppfoljningar” [22]. Detta fram-
hivdes dven av de deltagande kommunerna som viktigt.
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Kartléiggningens frégor och metod

Overgripande frdgor
Kartliggningen ska ge svar pa tre dvergripande fragor:

1. Hur minga verksamheter inom olika delar av socialtjénsten och hélso-
sjukvarden stéller fragor pa indikation respektive rutinmissigt till klienter
och patienter om huruvida de har utsatts for vald i néra relationer, utovat
sadant vald eller om barn har utsatts for eller bevittnat sddant vald?

2. Hur kvalitetssékrar verksamheterna arbetet med att stilla fragor om
vald? Med detta avses

- om man erbjuder utbildning eller handledning

- om det finns rutiner forankrade pa ledningsniva for hur och nér fra-
gor om vald ska stillas

- om strukturerade metoder anvédnds

- hur forekomst av vald dokumenteras

- om det finns en handlingsplan for hur man ska agera vid upptackt.

3. Hur anser man i verksamheterna att arbetet med att fraiga om vald kan
underléttas?

Urval

For att fa spridning 1 de deltagande verksamheterna och ddrmed en god nat-
ionell representativitet gjordes ett stratifierat urval utifran typ av verksamhet
och region. Typ av verksamheter valdes sa att omraden som arbetar med séar-
skilt utsatta grupper ticks in. Andra verksamhetstyper/omraden som ingér i
kartldggningen ér enligt tidigare undersokningar vanligt frekventerade av
malgruppen valdsutsatta eller valdsutovare. Val av verksamheter som ingar i
denna kartldggning har diskuterats med experter bade internt inom Socialsty-
relsen och externt med nyckelpersoner som arbetar med vald i néra relationer
pa regional och nationell niva.

Socialtjgnsten

Enkater skickades till socialtjansten i 161 kommuner. Totalt inkom svar fran
141 kommuner (88 procent). Svaren géller arbetet pd 680 enheter inom f6l-
jande verksamhetsomraden:

* Forsorjningsstod

+ Aldreomsorg

» Barn och familj/Familjerétt
* Missbruk

* Socialpsykiatri

» Forebyggande arbete

« LSS.
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Hd&lso- och sjukvarden

Enkaten skickades ut till 2282 kliniker/mottagningar. Totalt inkom svar fran
753 mottagningar/verksamheter (33 procent). Svarsfrekvenserna varierade
mellan verksamhetsomradena fran ca 10 (inom beroendevarden) och 50 pro-
cent (inom tandvarden). I hdlso- och sjukvéarden skickades enkéter till mot-
tagningar inom foljande omraden:

* Primérvarden
— vérdcentraler
— akutmottagningar
— ungdomsmottagningar
— modravardscentraler (MVC)
— barnavardscentraler (BVC)
* Psykiatrin
— beroendemottagningar
— vuxenpsykiatriska mottagningar
— barn- och ungdomspsykiatriska mottagningar (BUP)
* Tandvard

Enkdter

Kartliggningen genomfordes med hjéilp av enkédter som distribuerades
elektroniskt via registrator till enhetschefer i kommunerna och klinikchefer 1
landstingen. Enkéten togs fram i samrdd med Sveriges kommuner och lands-
ting (SKL) och dven Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK) har inbjudits
att kommentera innehéllet i enkédten.

Nedan foljer forklaringar pa viktiga ord och begrepp som anvéndes i enké-
ten:

» Fraga rutinmdssigt - betyder att alla klienter/patienter eller vissa grupper
av klienter/patienter tillfrdgas oavsett om det finns misstanke (indikation)
om vald eller inte.

» Frdga pa indikation - betyder att klienter/patienter tillfrigas endast da det
finns misstanke om att vald har forekommit.

* Vissa klient-/patientgrupper - avser klienter/patienter med vissa diagnoser
(t.ex. missbruksproblem och psykisk ohélsa) eller klienter/patienter i en
viss aldersgrupp.

* Pa ledningsnivd - avser den niva inom organisationen som har mandat att
faststilla gemensamma rutiner.

* Rutin en skriftlig och pa ledningsniva beslutad instruktion som beskriver
ett i forvig bestamt tillvigagangssétt for hur den enskilde ska tillfragas om
véldsutsatthet och véldsutdvande.

o Standardiserad bedomningsmetod - innebdr att bedoma en situation, en
funktion eller ett behov med hjélp av ett vetenskapligt provat beddmnings-
instrument (t.ex. en checklista eller ett index) och en manual som beskriver
hur instrumentet ska anvéndas.
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Handlingsplan - det kan forekomma olika begrepp i olika verksamheter
men det som avses i denna undersokning ar en skriftlig och pa lednings-
niva beslutad instruktion som beskriver hur personalen ska agera i en viss
situation, t.ex. vid upptickt av att vald forekommit.

Vald eller andra overgrepp - avser primért brotten i 3, 4 och 6 kap. brotts-
balken. Véldet kan ta sig ménga olika uttryck. Det kan handla om fysiskt
eller psykiskt véld (t.ex. slag, sparkar, hot, tvang, krdnkningar) eller sexu-
ella 6vergrepp men ocksd om handlingar som enligt rddande lagstiftning
inte definieras som brott, men som kan ingé i ett monster av utsatthet: ver-
bala kriankningar, isolering frdn familj, vinner och omgivning, ekonomiskt
utnyttjande eller emotionell utpressning.

Vidld i ndra relationer - avser fysiskt, psykiskt eller sexuellt vald mellan
unga/vuxna som har eller har haft en partnerrelation samt barn som bevitt-
nar eller utsétts for vald eller forsummelse.

Bevittnat vald - avser huvudsakligen att ha upplevt, sett eller hort nagot re-
laterat till vald eller andra 6vergrepp av eller mot nérstdende.

Partner - avser personens nuvarande eller fore detta partner.
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Resultat

Socialtjénsten och hilso- och sjukvardens arbete med att fraga om vald tar
avstamp 1 skilda lagrum, och ansvaret for malgruppen ser ocksa olika ut. Re-
sultaten kommer dérfor att presenteras i separata delar for dessa tva huvud-
man.

I varje del redovisas resultaten i tre avsnitt:

» Forekomst av rutinméssiga fragor och fragor pa indikation
+ Kuvalitetssidkring
» Behov for att underléatta att fragor stills

[ avsnitten om kvalitetssdkring och behov redovisas resultaten uppdelade pa
om verksamheterna fragar rutinméssigt eller inte.

Resultaten redovisas huvudsakligen i andelar dér procenten har avrundats
till heltal, vilket kan innebéra att summan inte alltid blir 100. For vissa resul-
tat har respondenterna kunnat ange fler én ett svar, och summan av andelarna
kommer da att 6verstiga 100.

Socialtjgnsten

Resultat for socialtjansten avser forsorjningsstdd, dldreomsorg, barn och fa-
milj och familjeritt, missbruk, socialpsykiatri, forebyggande arbete och LSS.
Aldreomsorgen ingér inte i de resultat som redovisas avseende frigor om
barns utsatthet d4 malgruppen inte anses tillhora de verksamheterna.

Forekomst av rutinmdssiga frégor

I detta avsnitt redovisas forekomst av fragor om véldsutsatthet och valdsuto-
vande till vuxna och frdgor om huruvida barn utsatts for eller bevittnat vald.
Har redovisas ocksé huruvida fragor om vald till klienter stélls skriftligen el-
ler pa annat sétt samt 1 vilken utstrackning strukturerade metoder anviands nér
fragor stills.

Frdgor om vdldsutsatthet och valdsutévande till vuxna
Mer én hélften (57 procent) av alla verksamheter sammanlagt stiller fragor
om véldsutsatthet pa indikation (tabell 1). Cirka en fjardedel (26 procent)
stéller i stillet fragor rutinmédssigt. Rutinmassiga fragor dr vanligast inom
omradena forsorjningsstdd och missbruk, déar ungefar hiften stiller fragor till
alla eller till vissa grupper (48 respektive 53 procent). Minst vanliga ar rutin-
méssiga fragor inom dldreomsorg och LSS-verksamheter. Det dr ockséa i de
verksamheterna det oftast forekommer att fragor om valdsutsatthet inte stélls
alls (25 respektive 11 procent).

Rutinmaéssiga fragor om valdsutsatthet stélls nagot oftare till kvinnor jim-
fort med mén (se tabell Al i bilaga 1).
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Tabell 1. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutsatthet

Fragar alla Fra-
i Fragar alla  inom vissa o . gar o

ELEEhT IS rutinmass-  klientgrup- F ragar pa pa F ragar - yet ej
omrade . indikation inte

igt per annat

rutinmadssigt satt

Forsdrinings-
stéd 31 % 17 % 47 % 5% 0% 0%
(n=95)
Aldreomsorg 5 ¢ 2% 61% 6%  25% 3%
(n=190)
Barn och familj
/familjeratt 18 % 18 % 56 % 6% 2% 0%
(n=55)
Missbruk 37 % 16% 0% 6% 1% 0%
(n=102)
Socialpsykiatri

21 % 13% 58 % 5% 3% 1%
(n=88)
Férebyggande
arbete 22 % 15% 59 % 4% 0% 0%
(n=27)
LSS 5% 5% 73 % 4% 1% 2%
(n:] 23) (o] (<] (o] (o] (o] (o]
Totalt (n=680) 16 % 10 % 57 % 5% 10 % 1%

Fragor om valdsutovande stélls ocksd i mer @n hilften av verksamheterna (60
procent) pa indikation (tabell 2). Rutinmissiga fragor stills bara i nio procent
av verksamheterna. Aven hir r rutinmissiga frigor vanligast i verksamheter
for missbruksvard och forsorjningsstdd (24 respektive 17 procent) men inte
lika vanliga som frdgor om véaldsutsatthet. Det &r minst vanligt med rutin-
missiga fragor inom dldreomsorgen, barn och familj/familjerétt och LSS.
Generellt stélls fragor om vildsutovande i lika hog utstrackning till kvin-

nor som till mén (se tabell A2 i bilaga 1).
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Tabell 2. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutévande

Fragar alla Fré-
i Fragar alla  inom vissa Fragar gar 3
VEL S rufinmdss-  klientgrup- pa indi- pa fragar o4 ej
omrade . . inte
igt per kation annat
rutinmassigt satt
FOrsOnNIngsstod 5 o7 4% 0% 4% 16% 3%
(n=95)
Aldreomsorg 1% 1% 48% 7 % 38% 6%
(n=190)
Barn och familj
/familjeratt 2% 1% 26 % 2% 3% 1%
(n=55)
Missbruk 18% 6% 58% 6% 9% 4%
(n=102)
Socidlpsykiatri g o 1% 68 % 5% 1% 6%
(n=88)
Férebyggande
arbete 4% 7% 70 % 0 15% 4%
(n=27)
ﬁm) 1% 1% 69 % 7% 16% 7%
Totalt (n=680) 6% 3% 60 % 6% 19 % 5%

Metoder som anvdnds fér att frdga vuxna

Det dr ungefidr lika vanligt att anvdnda standardiserade metoder for att frdga
om véaldsutsatthet (41 procent) som att inte anvinda nagon sérskilt metod (38
procent; tabell 3). Standardiserade metoder dr vanligast inom forsorjnings-
stod (68 procent), barn och familj och familjeritt (65 procent) samt miss-
bruksvard (66 procent). Att inte anvinda ndgon sérskild metod &r vanligast i
dldreomsorg (62 procent) och LSS-verksamheter (56 procent).

Fragorna stélls muntligt i samtal med klienten i de flesta verksamheterna
(fran 86 till 95 procent). I en mindre del av verksamheterna kan de ocksé
stéllas skriftligt i ett formuldr (frén 3 procent i1 dldreomsorg till 36 procent
inom barn och familj och familjerétt; resultaten redovisas inte i ndgon tabell).
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Tabell 3. Metod att fraga om vdldsutsattheta

Verksamhets- Standardise- Annat stod- Ir'l.ger.l .
2 Egen metod . sarskild Vet ej
omrade rad metod material
metod

Forsdriningsstod

68 % 17 % 4% 18% 0%
(n=77)
Aldreomsorg 15% 9% 8% 62% 6%
(n=117)
Barn och familj
/familjeratt 65% 23 % 10% 20 % 0%
(n=40)
Missbruk 66 % 18% 13% 14% 0%
(n=80)
Socialpsykiafri 28 % 13% 9% 4% 39
(n=68)
Férebyggande
arbete 55% 23 % 2% 27 % 0%
(n=22)
I('ES:%) 21 % 12% 10% 56 % 5%
Totalt (n=499) 41 % 14 % 9% 38 % 3%

Det dr inte lika vanligt att anvdnda standardiserade metoder for att friga om
valdsutovande (15 procent; tabell 4) som att gora det for att friga om valdsut-
satthet (41 procent, tabell 3). Oftast anvénds inte ndgon sirskild metod for att
fraga om valdsutovande (57 procent). Standardiserade metoder for att fraga
om valdsutovande &r vanligast i missbruksvard (29 procent) och forsérjnings-

stod (26 procent).

Liksom fragor om valdsutsatthet stills frigor om valdsutévande vanligen i
samtal med klienten (fran 81 till 90 procent; resultaten visas inte i nagon ta-

bell).

Tabell 4. Metod att fraga om valdsutdvande@

Verksamhetsom- Standardise- Annat stod- Irlger.l .

2 Egen metod . sarskild Vet ej
rade rad metod material

metod
Forsdriningsstod
26 % 20 % 4% 45 % 7%

(n=69)
Aldreomsorg 2% 7% 8% 74% 9%
(n=87)

Barn och familj

/familjer&tt 21 % 26 % 7% 50 % 2%
(n=42)
Missbruk 29 % 20% 12% 0% 4%
(n=75)
socialpsykiafri 14% 14% 1% 55% 5%
(n=65)

Férebyggande
arbete 20 % 35% 10% 50 % 5%
(n=20)

I(ii84) 4% 12% 5% 73 % 6%
Totalt (n=442) 15% 16 % 8% 57 % 6%

aAFler &n ett svar mojliga

FRAGOR OM VALD
SOCIALSTYRELSEN



De standardiserade metoder som verksamheterna uppgav att de anvénder for
att fraga om valdsutsatthet eller valdsutovande dr oftast FREDA foljt av ASI,
PATRIARK och SARA.

Fr&gor till barn och féréldrar om barn utsatts for eller

bevitthat vald

Fragor till barn och fordldrar om barns utsatthet stéller hélften av verksam-
heterna pa indikation (51 procent; tabell 5). Ungefér en femtedel av verksam-
heterna stiller fragorna rutinmadssigt till alla, vilket &r vanligast, eller till alla
inom vissa klientgrupper (16 respektive 4 procent). Vanligast dr rutinméssiga
fragor inom forebyggande arbete (38 procent) och barn och familj och famil-
jeratt (33 procent). Inom LSS stills rutinméssiga fragor i minst utstrackning
(4 procent).

Det dr generellt vanligare att fordldrar tillfragas om barns utsatthet jamfort
med att barnen sjilva far fragan. Detta giller bade rutinmissiga fragor och
fragor pa indikation (se tabell A3 i bilaga 1).

Tabell 5. Fragor till féraldrar och barn om barn bevittnat eller utsatts for
vald

Fragar alla .
Verksam- . q q . . Fragar .

Fragar alla inom vissa Fragar pa . Fragar "
hetsom- finméssiat vt indikati pa an- inte all Vet ej
rade rurinmassig kll.enfg{up.per Inaikarion nat satt Inte alis

rutinmdssigt

Forsorj-

ningsstod 21 % 6% 55 % 5% 5% 8%
(n=85)

Barn och

famili/ 23% 10% 64% 3% 1% 1%
familjeratt

(n=137)

Missbruk 55 ¢ 2% 50% 2% 10% 16 %
(n=93)

Social-

Psykiatri 1% 0% 45 % 5% 8% 31%
(n=75)

Férebyg-

gande 24% 14% 38% 0% 0% 24%
Arbete

(n=21)

LSS (n=105) 4% 0% 37 % 4% 15% 40 %
Tofalt 16% 4% 51% 3% 7% 18%
(n=516)

Metoder fér att frdga om barn bevittnat eller utsatts fér
vald

Néstan hilften av verksamheterna (46 procent) anvénder stodmaterial som
inte utgor standardiserade metoder for att fraiga om barn har utsatts for eller
bevittnat véld (tabell 6). Relativt manga (38 procent) anvénder inte ndgon
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sdrskilt metod, medan farre anvénder egna (12 procent) eller standardiserade
metoder (7 procent).

Majoriteten av respondenterna specificerade inte vilka metoder eller stod-
material de anvinder, men de nimnde oftast Signs of Safety och FREDA (re-
sultaten visas inte i nagon tabell).

Fragorna stélls oftast muntligt till barnet eller fordldern (mellan 81 procent
inom LSS och 98 procent inom barn och familj/familjerétt). Skriftliga fragor
forekommer ocksd men 1 lagre utstrickning (mellan 5 och 8 procent av verk-
samheterna; resultaten visas inte i ndgon tabell).

Tabell 6. Metod att fraga om barn bevittnat eller utsatts for valde

Standardi- Annat Ingen

VEL ST, serad me-  C9SMMe- il sarskild v St
omrade tod q ej
tod material metod
F&rsorjningsstod 8% 10% 54% 3% 349
(n=67)
Barn och familj
/familieratt 6% 21 % 59 % 2% 30 %
(n=126)
Missbruk 8% 8% 50 % 5% 2%
(n=66)
Socialpsykiatri
10 % 7% 33 % 45 % 50 %
(n=52)
Férebyggande
arbete 7% 21 % 57 % 43 % 29 %
(n=29)
I('ES:Q) 7% 2% 29 % 52 % 55 %
Totalt/Snitt
(n=382) 7% 12 % 46 % 38 % 32%

aAFler &n ett svar mojliga

Kvalitetssakring

I detta avsnitt redovisas ndgra omsténdigheter som enligt tidigare undersok-
ningar kan paverka att fragan om vald stills till klienter. Resultaten redovisas
separat for de verksamheter som uppgett att de fragar rutinméssigt och inte.

Férberedelse av personal att frdga vuxna
I enkéterna stélldes frdgor om huruvida personalen forbereds for att stilla fra-
gor om vald och om det sker genom att de far utbildning och handledning samt
genomgangar av lokala rutiner. I tabell 7 visas resultat géllande att forbereda
personal for att stéilla fragor om valdsutsatthet till vuxna och tabell 8 visar re-
sultat géllande forberedelser for att fraga vuxna klienter om véaldsutdvande.
Overlag #r det vanligare att forbereda personal genom utbildning eller
handledning bland verksamheter som stéller fragor rutinmaissigt (69 jamfort
med 48 procent for fragor om véaldsutsatthet och 61 jamfort med 42 procent
for frigor om véaldsutdvande). Antalet verksamheter 1 kartldggningen som
fragar rutinméssigt dr dock litet pa vissa omraden, som dldreomsorg, fore-
byggande arbete och LSS-verksamheter, dir det bara ar runt tio stycken.
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Verksamhetsomraden dir utbildning, handledning och genomgang av ruti-
ner dr vanligare d4n genomsnittet, oberoende av om fragor stélls rutinméssig
eller inte, &r barn och familj med familjerdtt och forsorjningsstod. Inom
dldreomsorg och LSS-verksamheter ligger andelarna diaremot oftast under
genomsnittet.

Tabell 7. Férberedelse av personal for att fraga vuxna om valdsutsatthet
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och intec

Verksamhets- . o Utbildning/ Genomgang Inget/
omrade frogciomiid Handledningb lokala rutiner (I Vet ej
o Rulinmassigh 5 51% 9% 2%
Forsériningsstdd (n=45)
-89 .
(n=89) Ej r_uhnmosagf 1% 2% 2% 7%
(n=44)
Rutinmassigt 3% 2% 0% 1%
Aldreomsorg (n=9) ° 0 0 ’
(n=123) Ejrutinmassigh  »g o7 24% 9% 2%
(n=114)
Barn och famil (Rr:’i'z"é?oss'gf 80 % 55% 0% 5%
/familjer&tt Ei rutinmdssiat
(n=51) 1 UIDMOSSIGE - g % 52% 0% 10%
(n=31)
Rutinmdssigt 72 % 37 % 6% 4%
Missbruk (n=54) 0 0 0 ’
(n=95) Ej r_uhnmosagf 66 % 44 59 79
(n=41)
Rutinmassigt 69 % 1% 0% 6%
Socialpsykiatri (n=29) ? ? ? ?
(n=79) Bjrufinmassigh 45 o7 40 % 4% 24%
(n=50)
Rutinmdssigt 0% 20 % 0% 0%
Férebyggande (n=10)
bete (n=26 i rutinmassi
arbete (n=26) Ej r_uhnmosagf 69 % 3% 0% 12%
(n=1¢)
Rutinmdssigt 58 % 2% 0% 8%
LSS (n:-l 2) (o] (<] (<] (<]
(n=101) Ejrutinmassigh 45 o7 28 % 7% 25%
(n=89)
Rutinmassigt 69 % 2% 4% 4%
Totalt/Snitt (n=172) ° ° o o
(n=564) Ej rutinmdssigt 48% 359 59 18%

(n=385)

aFler &n ett svar mojliga, °)Il denna kategori ingér dven fortbildning
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Tabell 8. Férberedelse av personal for att frdga vuxna om valdsutévande
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och intec

Verksamhets- 2 Q Utbildning/ Genomgang Inget/
omrade frogciomiid Handledningb lokala rutiner (ST Vet ej
Rutinmdssigt
63 % 25 % 19 % 0%
Forsoriningsstéd (n=16) ) ° ) )
=79 .
(n=72) Ej r_UTIanSSIgT 559 36 % 4% 2%
(n=56)
Rutinmdssigt 0% 50 % 0% 0%
Aldreomsorg (n=2) 0 ° ’ ’
(n=91) Ej r_uhnmosagf 29 21 % 8% 24 %
(n=89)
Barn och familj I('\’r:J:hSn)mosyg’r 100 % 40 % 0% 0%
/familjeratt Ei rufinméissiat
(n=45) | UINMAsSIgh - 58 9 28% 0% 23 %
(n=40)
Rutinmdssigt 58 % 13% 8% 17 %
Missbruk (n=24) ) 0 0 °
(n=83) Ej r_uhnmc155|gT 549 299 7% 16 %
(n=59)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=9) 7% 2% S% 2%
(n=68) Ej rutinmdssigt
(n=59) 34 % 25% 0% 32%
Rutinmdssigt
33% 0% 0% 0%
Férebyggande (n=3)
bete (n=22 i rutinmdssi
arbete (n=22) Ej r_uhnmc155|gT 3% 16 % 0% 29
(n=19)
Rutinmdssigt 50 % 0% 0% 50 %
Lss (n=2) ° 0 0 ’
(n=86) Ej rutinmdssigt
(n=84) 32% 23 % 8 % 33 %
Rutinmassigt 61 % 20 % 8% 1%
Totalt/Snitt (n=61) ° ° ° °
(n=467) Ej rutinmdssigt 2% 2% % 6% 25%

(n=406)

aFler an ett svar majliga, °)Il denna kategori ingér dven fortbildning

Férekomst av skriftliga rutiner fér frégor till vuxna

Inom samtliga verksamhetsomrdden har majoriteten av verksamheterna som
fragar rutinméssigt skriftliga och pé ledningsniva beslutade rutiner for att
frdga om valdsutsatthet (tabell 9). Férekomst av rutiner varierar dock mellan
de olika omradena fran 67 procent inom LSS till 100 procent inom barn och
familj och familjerdtt med ett genomsnitt pd 87 procent. Bland de som inte
fragar rutinméssigt om valdsutsatthet dr det mindre vanligt med skriftliga ru-
tiner. Genomsnittet dr 41 procent.
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Tabell 9. Férekomst av skriftliga rutiner for att fraga om valdsutsatta upp-
delat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Verksamhets- . 5 Har skriftliga Har inte .
o Fragar om vald N - ) Vet ej
omrade rutiner skriftliga rutiner
Rutinmdssigt
21 % 6% 3%
Forsériningsstdd (n=35)
=71 .
(n=71) Ej r_uhnmosagf 58 % 28% 14%
(n=3¢)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=5) 80% 0% 0%
(n=139) Ej r_uhnmoss@T 3% 28% 0%
(n=134)
» Rutinmdassigt
Barn och famil; (n=14) 100 % 0% 0%
/familjer&tt Ei rutinmdssiat
(n=34)’ | r_u inmdassig 50% 35% 15%
(n=20)
Rutinmdssigt
Missbruk (n=43) B4 % % 7%
(n=73) Ej rutinmdssigt
(n=30) 53 % 23 % 23 %
Rutinmdssigt
74 9 17
Socialpsykiatri (n=23) % % %
(n=68) Ej r_uhnmoss@T 2% 2% 36 %
(n=45)
Rutinmdssigt
100 % 0% 0%
Férebyggande (n=7)
bete (n=21 i rutinmdssi
arbete (n=21) E r_uhnmosagf 57% 14% 29 %
(n=14)
Rutinmdssigt
LSS (n=9) 67 % 22 1%
(n=94) Ej r_uhnmoss@T 3% 3% 39%
(n=85)
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=133) 87 % 8% T
(n=500) Ej rutinmassigt 1% 19% 35%

(n=349)

Skriftliga rutiner for att friga om valdsutovande dr inte lika vanliga som sad-
ana rutiner for att fraga om valdsutsatthet (tabell 10). Knappt hélften (45 pro-
cent) av verksamheterna som stéller frdgor rutinméssigt uppger sig ha skrift-
liga rutiner och en femtedel (19 procent) av verksamheterna som inte fragar
pa rutin. Antalet verksamheter som har svarat inom vissa grupper ér dock li-
tet pa vissa omraden som dldreomsorgen, barn och familj och familjeritt, so-
cialpsykiatri, forebyggande arbete och LSS.
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Tabell 10. Férekomst av skriftliga rutiner for att fraga om valdsutévande
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

Verksamhets- Har skriftliga Har inte

omrade Fragar om vald rufiner G Tl Vet ej
o ) Ru_hnm055|g’r 55% 27 % 18%
Férsdriningsstdd (n=11)
(n=60) E r_uhnmosagf 20% 57 9% 2%
(n=49)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=1) 0% 0% 100%
(n=142) Ej r_u’nnmoss@T 18% 34% 48%
(n=141)
» Rutinmdssigt
Barn och famil; (n=2) 50 % 50 % 0%
/familjer&tt Ei rutinmdssiat
(n=31) 1 UINMASSIOE 47 9 62% 21%
(n=29)
Rutinmdssigt
Missbruk (n=17) 41 % 29 % 29 %
(n=66) Ej rutinmdssigt
(n=49) 22 % 49 % 29 %
Rutinmdssigt 43% 29 % 29 %
Socialpsykiatri (n=7) ) ) °
(n=63) Ej r_u’nnmoss@T 18% 4% 36 %
(n=56)
Rutinmdssigt
100 % 0% 0%
Férebyggande (n=2)
bete (n=20 i rutinmdssi
arbete (n=20) E r_uhnmosagf 8% 3% 39%
(n=18)
Rutinmdssigt
LSS (n=2) 0% 50 % 50 %
(n=92) Ej r_u’nnmoss@T 7% 39% 4%
(n=90)
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=42) 5% 27 26%
(n=474) Ej rutinmd@ssigt
(n=432) 19% 43 % 38 %

De verksamheter som har rutiner for att friga om valdsutsatthet tillfrigades
om rutinerna innehaller stod for hur personal ska fraga for att minska risken
att patienter med exempelvis en funktionsnedséttning eller olika sexuella
laggningar eller konsidentitet upplever sig exkluderade. Mellan 27 och 44
procent svarade att rutinerna innehdller stod avseende patienter med olika el-
ler nagon funktionsnedséttning, mellan 18 och 48 procent géllande olika sex-
uella laggningar och mellan 24 och 54 procent géllande olika konsidentitet.
Motsvarande siffror géllande fragor om véldsutovande dr mellan 32 och 63
procent av verksamheterna som har rutiner for att friga om valdsutsatthet av-
seende patienter med olika eller nagon funktionsnedsittning, mellan 19 och
63 procent avseende olika sexuella laggningar samt mellan 25 och 75 procent
avseende olika konsidentitet (resultaten visas inte i nagon tabell).

Dokumentation vid upptéckt av vald bland vuxna
Det stora flertalet verksamheter dokumenterar upptéckt av valdsutsatthet i
journalen, men i de flesta fall saknar de sdktermer for valdsutsatthet i sina
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journalsystem (tabell 11). Det dr mer dn dubbelt s& vanligt att det saknas sok-
termer nér valdsutsatthet dokumenteras jamfort med att soktermer finns.
Detta monster géller for bdde verksamheter som fragar rutinméssigt om vald
(26 procent har soktermer och 60 procent saknar det) och for de som inte gor
det (22 procent har soktermer och 53 procent saknar det).

Tabell 11. Dokumentation vid upptéckt av valdsutsatthet bland vuxna
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

o Journalfér och  Journalfor
Verksamhets- Fragar om = - Annat "
. . soktermer men sokter- - Vet ej
omrade vald fi satt
inns mer saknas
Rutinmassigt
23 % 63 % 12% 2%
Forsériningsstod | (n=43)
n=85 i rutinmassi
( ) E r_uhnmosmg’r 3% 57 % 2% 7%
(n=42)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=7) 29 % 43 % 14 % 14 %
=147 j rutinméssi
(n=147) (E:] ':U]TL%TOSS@ 12% 50% 8% 15%
Barn och familj I(?r:J;n]n?n)wosagT 37 % 58 % 5% 0%
/familjer&tt Ei rutinmdssiat
(n=48) 1 VINMOSSIGT 41 ¢ 45% 0% 14%
(n=29)
Rutinmdssigt 21 % 68 % N % 0%
Missbruk (n=53) ° ° ° °
(n=93) Ejrufinmassigh 55 o7 55% 3% 10%
(n=40)
Rutinmdssigt 26 % 59 % 79 79
Socialpsykiatri (n=27) ? ? ? ?
(n=77) Ej r_uhnmosag’r 28% 0% 4% 8%
(n=50)
Rutinmassigt
44 % 33% 22 % 0%
Forebyggande  (n=9)
bete (n=25 i rutinmassi
arbete (n=29) Ej r_uhnmosag’r 19% 4% 25% 13%
(n=16)
Rutinmdssigt 27 % 559 9% 9%
LSS (n:-l -l) (e} (] (] (]
(n=106) Ej rutinmdssigt
(n=95) 17 % 55 % 13% 16 %
Rutinmd@ssigt 26 % 0% N % 39
Totalt/Snitt (n=169) ° ° ° o
(n=581) Ejutinmassigh 5 53% 13%  13%

(n=412)

Flertalet verksamheter journalfor ocksé forekomst av valdsutovande, men
dven hir saknar de flesta soktermer i sina journalsystem (tabell 12). Detta
géller for bade verksamheter som stéller rutinméssiga fradgor om valdsuto-
vande och inte. En stor del av verksamheterna som inte fragar rutinmassigt,
cirka en femtedel, uppgav dock att de inte vet hur upptéckt av valdsutovande
dokumenteras.
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Tabell 12. Dokumentation vid upptéckt av valdsutévande bland vuxna
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

Journalfér och

Journalfor

Verksamhets- Frdgar om = - Annat q
o o soktermer men sokter- - Vet ej
omrade vald 3 satt
finns mer saknas
Rutinmdssigt
7 % 73 % 7 % 13%
Forsériningsstod | (n=15) ° ° ° )
=81 o
(n=81) Ej r_uhnmosag’r 14% 67 % 6% 14%
(n=66)
Rutinmdssigt 0% 0% 100 % 0%
Aldreomsorg (n=1) 0 ) ’ ’
(n=144) B rufinmassigh 4 ¢ 50% 18% 2%
(n=143)
Barn och familj '(Q::f'g‘)moss'gf 20% 0% 0%  20%
/familjeratt E rutinmassiat
(n=48) 1 IVINMASSIGE 19 ¢ 63% 2% 16 %
(n=43)
Rutinmassigt 9% 70 % 17 % 4%
Missbruk (n=23) ° ° ) °
(n=90) Ej r_uhnmosag’r 8% 69 % 59 19%
(n=67)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=9) 1% 8% 0% 1%
(n=73) Ej rutinmdssigt
(n=64) 17 % 63 % 3% 17 %
Rutinmdssigt
0% 0% 100 % 0%
Forebyggande = (n=2) ° ) ° °
bete (n=23 i rutinmassi
arbete (n=23) E r_uhnmosag’r 19% 8% 0% 24%
(n=21)
Rutinmdssigt 50 % 50 % 0% 0%
LSS (n=2) (o} (] (] (]
(n=99) Bjutinmassigh 4 7 52% ne  27%
(n=97)
Rutinmdssigt 14% 54% 26 % 9%
Totalt/Snitt (n=57) ° ° ° °
(n=558) Ej rutinmdssigt 12% 57 % 10% 219

(n=501)

Handlingsplan vid upptdckt av vdld bland vuxna

De flesta svarande verksamheter inom samtliga omrdden har en handlings-
plan for hur personalen ska agera vid upptickt av valdsutsatthet (tabell 13).
Handlingsplaner ar vanligare 1 verksamheter som fragar rutinméssigt @n i
verksamheter som inte gor det. Andelen dr 85 procent i den forra och 57 pro-
cent 1 den senare.
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Tabell 13. Har handlingsplan for att agera vid upptdackt av valdsutsatthet
bland vuxna uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Verksamhets-

omréde Fragarom vald Ja Nej Vet ej
Rutinmassigt
88 % 7 % 5%
Forsoriningsstéd (n=43) ° ° )
=87 T
(n=87) E r_uhnmosygf 73% 23% 59
(n=44)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=7) 86 % 0% 14%
(n=14¢) Ej r_uhnmosagf 8% 2% 2N %
(n=139)
. Rutinmdssigt
Barn och famil; (n=19) 90 % 5% 5%
/familjeratt Ei rufinméissiat
(n=49) 1 UINMAsSIGr 40 % 30% 10%
(n=30)
Rutinmdssigt
Missbruk (n=53) 79 % 137% 8%
(n=93) Ej r_UTIanSSIgT 3% 25% 13%
(n=40)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=27) 8% 4% 7%
(n=76) Ej rutinmdssigt
(n=49) 57 % 31 % 12%
Rutinmassigt
78 % 1% 1%
Férebyggande (n=9)
bete (n=25 i rutinmdassi
arbete (n=25) =] r_uhnmosygf 69 % 13% 19%
(n=16)
Rutinmassigt
LSS (n=11) 82 % 0% 18 %
(n=105) Ej rutinmdssigt
(n=94) 59 % 20 % 21 %
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=169) 85% 8% 8%
(n=581) Ej rutinmassigt 579 2% % 17 %

(n=412)

Handlingsplaner for hur personalen ska agera vid upptéckt av véldsutovande
ar inte lika vanliga (tabell 14). De finns hos 46 procent av de verksamheter
som fragar rutinmissigt och 37 procent hos dem som fragar pa indikation.
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Tabell 14. Har handlingsplan fér att agera vid upptdckt av valdsutévande
bland vuxna uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Vel e Frdgarom vald Ja Nej Vet €]
omrade
Rutinmdssigt
60 % 20 % 20 %
Forsoriningsstéd (n=15) ) ) °
=88 .
(n=88) Ej r_u’nnmc155|gT 349 51% 15%
(n=73)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=1) 0% 0% 100%
(n=147) Ej r_uhnmosagf 34% 0% 26 %
(n=146)
. Rutinmdssigt
Barn och famil; (n=5) 60 % 20 % 10%
/familjeratt Ei rufinméissiat
(n=49) ! r_u NMAssIg 36 % 52 % 1%
(n=44)
Rutinmdssigt 35% 359% 30 %
Missbruk (n=23) ° ° °
(n=93) Ej r_u’nnmc155|gT 0% 4% 13%
(n=70)
Rutinmdssigt 44 % 33% 229
Socialpsykiatri (n=9) ? ? °
(n=76) Ej rutinmdssigt
(n=67) 36 % 49 % 15%
Rutinmdssigt
50 % 50 % 0%
Férebyggande (n=2)
bete (n=25 i rutinmdassi
arbete (n=25) Ej r_u’nnmc155|gT 8% 30% 0
(n=23)
Rutinmdssigt
LSS (n=2) 50 % 0% 50 %
(n=103) Ej rutinmassigt
(n=101) 40 % 34 % 27 %
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=57) “r w% 2%
(n=581) Ej rutinmassigt 37% 3% 20%

(n=524)

Kvalitetssakring av frégor om barns utsatthet

Nedan redovisas resultat som géller fragor till fordldrar och till barn om barn
bevittnat eller utsatts for vald.

Férberedelse av personalen

Négon form av utbildning eller handledning &r det vanligaste sittet att forbe-
reda personalen for att friga om barns utsatthet inom samtliga verksamhets-
omraden. Det giller 82 procent av verksamheterna dér fragor stills rutin-
mdssigt och 71 procent av de som fragar pé indikation (tabell 15).
Genomgang av lokala rutiner forekommer i nistan héilften av verksamhet-
erna, bade de som fragar rutinméssigt och de som fragar pa indikation.
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Tabell 15. Férberedelse av personal for att fraga om barn utsatts for eller
bevittnat vald, uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och in-
tec

Verksamhets- 2 Q Utbildning/ Genomgang Inget/
omrade frogciomiid Handledning® lokala rutiner (ST Vet ej
Rutinmassigt
71 % 33 % 14 % 14 %
Forsoriningsstéd (n=21) ° ° ) )
n=65 .
(n=69) (Eﬁ] Lﬂr)‘moss'gf 73% 52% 0% 18 %
Rutinmdssigt
Barn och familj (r:J:I4 A '9 82% 52% 2% 7%
/familjer&tt E rufinmassiat
(n=135) | UINMAsSIgh 26 ¢ 48 % 7% 9%
(n=91)
Rutinmdssigt 84 % 2% 0% 1%
Missboruk (n=19) ° 0 ’ 0
(n=57) Ej r_UTIanSSIgT 76 % 50% 0% 16 %
(n=38)
Rutinmdssigt 86 % 57 % 0% 4%
Socialpsykiatri (n=7) ) 0 ’ ’
(n=37) Ej r_u’nnmosagf 53% 0% 0% 339
(n=30)
Rutinmdssigt
100 38 0 0
Férebyggande (n=8) % % % %
bete (n=16 i rutinméssi
arbete (n=16) E r_uhnmosagf 88 % 50% 0% 13%
(n=8)
Rutinmdssigt 75% 50 % 0% 259
Lss (n=4) ° ’ ’ 0
(n=4¢) Ej r_UTIanSSIgT 579 36 % 10% 2%
(n=42)
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=10¢) 827% “r “ 0%
(n=356) Ej rutinmdssigt 1% 46 % 4% 17%

(n=272)

aFler an ett svar majliga, ©)Il denna kategori ingdr dven fortbildning

Rutiner fér att frdga om barns utsatthet

Skriftliga och pé ledningsniva beslutade rutiner for att fraga om barns utsatt-
het finns 1 ndstan hélften (45 procent) av de verksamheter som stéller sddana
fragor rutinméssigt men inte ens i var tionde (8 procent) av dvriga verksam-
heterna (tabell 16). Antalet svarande verksamheter dr dock litet inom vissa
kategorier som socialpsykiatri, forebyggande arbete och LSS.
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Tabell 16. Férekomst av skriftliga rutiner for att fraga om barn utsatts for el-
ler bevittnat vald uppdelat pa verksamheter som fradgar rutinmdssigt och
inte

Verksamhets- Har skriftliga Har inte

omrade Fragar om vald rufiner G Tl Vet ej
o ) Ru_hnmdsag’r 44 17% 399
Forsériningsstdd (n=18)
(n=73) Ej rutinmdssigt
(hess) 1% 51% 38%
. Rutinmdssigt
Barn och familj (n=32) 38 % 44 % 19 %
/familjer&tt E rufinmdssiat
(n=104) ] TUINMAssig 14% 78 % 8%
(n=72)
Rutinmdssigt
Missbruk (n=14) 50% 14 % 36 %
(n=74) Ej r_uhnmosagt 8% T% 45%
(n=60)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=7) 8% 14% 43%
(n=69) Ej rutinmassigt
(het2) 2% 36% 63%
Rutinmdssigt
71 % 14 % 14%
Férebyggande (n=7)
bete (n=19 i rutinméssi
arbete (n=19) Ej r_u’nnmc155|gT 0% 0% 58%
(n=12)
Rutinmdssigt
50 % 25 % 25%
LSS (n=4) % % %
(n=100) Ej rutinmdssigt
(h=96) 6% 20 % 74%
Rutinmdssigt
Totalt/Srift (n=85) 45% 7% 2%
(n=573) Ej rutinméssigt
(n=438) 8% 44% 48 %

Av de verksamheter som har rutiner for att friga om barns utsatthet uppger
mellan 44 och 80 procent att rutinerna innehéller stdd for hur personal ska
fraga for att minska risken att patienter med exempelvis en funktionsnedsatt-
ning upplever sig exkluderade. Motsvarande siffror géllande olika sexuella
laggningar varierar mellan 38 och 80 samt géllande olika kdnsidentitet varie-
rar mellan 38 och 62 procent (resultaten visas inte i ndgon tabell).

Dokumentation av barns utsatthet

Andelen som journalfor upptackt av barn som utsatts for eller bevittnat vald
ar nagot hogre i1 verksamheter som fragar rutinméssigt om detta (tabell 17).
Majoriteten av de som journalfor saknar dock soktermer for det i journalsy-
stemet. Detta géller for samtliga verksamhetsomradena och oavsett fore-
komst av rutinméssiga fragor.
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Tabell 17. Dokumentation vid upptdckt av barn som utsatts for eller bevitt-
nat vald uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Journalfér och

Journalfor

Verksamhets- Frdgar om = - Annat q
. . soktermer men sokter- - Vet ej
omrade vald 3 satt
finns mer saknas
Rutinmdssigt
22 % 65 % 9 % 4%
Forsériningsstod | (n=23) ) ° ° °
n=85 S
[n=8s) Dl 219 52% 5% 23%
Rutinmdssigt
Barn och famij (,_43) ° 23% 67 % 5% 5%
/familjer&tt Ei rufinméissiat
(n=133) ( A ':‘;g)‘moss'g 27 % 68 % 2% 3%
Rutinmdssigt
Missbruk (n=20) 25 % 70 % 0% 5%
-89 S
(n=89) (Erﬂ ;“Jg;moss'gf 19% 39 % 12%  30%
Rutinmdssigt 13% 75% 0% 13%
Socialpsykiatri (n=8) ) 0 ’ 0
=73 o
(n=73) g 14z 39% 8%  40%
Rutinmdssigt 259 63 % 13% 0%
Férebyggande  (n=8)
arbete (n=21 i rutinmassi
(n=21) U EE 4 46% 15%  23%
Rutinmdssigt
LSS (n=4) 25 % 75 % 0% 0%
=10 S
(n=107) AR 3 30% 8%  53%
Rutinmdssigt 23 % 68 % 59% 59%
Totalt/Snitt (n=106) ° ° ° °
(n=502) Ej rutinmassigt 18% 45% 7% 30%

(n=396)

Handlingsplan vid upptdck av utsatta barn

Verksamheter som frdgar rutinméssigt om barns utsatthet har i hogre ut-
strackning en handlingsplan for hur personalen ska agera vid upptéckt.
Denna fordelning giller inom alla verksamhetsomradena (tabell 18). Ca en
tredjedel av respondenter inom svarande verksamheter som inte stéller fragor
pa rutin vet inte om det finns en handlingsplan f6r hur personalen ska agera
vid upptickt av barn som utsatts for eller bevittnat vald (35 procent).
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Tabell 18. Har handlingsplan for att agera vid upptdackt av barn som ut-
satts for eller bevittnat vald uppdelat pa verksamheter som fragar rutin-

massigt och inte

Vel e Frdgarom vald Ja Nej Vet €]
omrade
Rutinmassigt 74 % 13% 13%
(e} (e} (]
Forsoriningsstéd (n=23)
=85 T
(n=85) Ej r_u’nnmc155|gT 57 % 16% 27 %
(n=62)
. Rutinmdssigt
Barn och familj (n=42) 74 % 7% 19 %
/famierait Ej rutinmdssigt
n=132
( ) (n=90) 57 % 31% 12%
Rutinmdssigt
7 1 1
Missbruk (n=20) 0% >% 5%
(n=90) Ej r_u’nnmc155|gT 53% 17 % 0%
(n=70)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=8) 88 % 0% 13%
(n=74) Ej r_uhnmosagf 149 1% 4%
(n=66)
Rutinmdssigt
88 13 0
Férebyggande (n=8) % % %
bete (n=21 i rutinméssi
arbete (n=21) E r_uhnmosagf 1% 3% 3%
(n=13)
Rutinmdssigt
s o) 50 % 25% 25%
(n=104) Ej rutinmdssigt
(he100] 35% 9% 56 %
Rutinmdssigt
Totalt/Snitt (n=105) 3% 10% 16%
(n=506) Ej rutinmdssigt
(he01) 48% 17 % 35%
Behov

Behov av standardiserade metoder gdllande frdgor om
vdld bland vuxna
Fragorna om standardiserade metoder avser metoder for att beskriva véldet,
beddma klientens behov av stdd samt bedoma risken for upprepat vald.

Det ar vanligare att verksamheter som fragar rutinméssigt om valdsutsatt-
het rapporterar behov av standardiserade metoder (tabell 19). Det dr nagot
vanligare med behov av standardiserade metoder for att bedoma stodbehov
jamfort med behov av metoder for att beskriva véaldet eller for att bedoma
risk. Det dr minst vanligt att behov av standardiserade metoder rapporteras

inom verksamhetsomradet dldre.
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Tabell 19. Behov av standardiserade metoder for att frdga vuxna om
valdsutsatthet uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och in-
tea

Ja, for att be- L 2
Verksamhets- Fragar om Ja, for att be- . att be- Nej/vet
2 5 . . doma stod- - R
omrade vald skriva valdet doma ej
behovet 5
risk
Rufinmassigh 76 ¢ 77 % 51% 16 %
(<] (<] (<] (o]
Forsériningsstéd  (n=43)
=88 e
(n=88) Ej r_u’nnmc155|gT 53% 56% 51 9% 27 %
(n=45)
Rutinmdssigt
Aldreomsorg (n=9) 33 % 44 % 22 % 33 %
(n=162) B ufinmassigh 5 ¢ 19 % 13%  75%
(n=153)
Rutinmdssigt
Bar och famij 110" 74% 90 % 74% 0%
/familjeratt E rufinmassiat
(n=50) 0 e ']r;mc'ss'g 58 % 65% 65% 19 %
Rutinmassigh 44 9 7% 7%  18%
Missbruk (n=53)
(n=94) B utinmassigh - 54 61% 51% 18 %
(n=41)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=27) 4% 0% 8% £%
(n=80) Ej r_uhnmosagf 30% 45% 30% 45%
(n=53)
Rutinmdssigt
60 % 70 % 50 % 20 %
Forebyggande  (n=10) ) ) ) °
bete (n=27 i rutinméssi
arbete (n=27) Ej r_u’nnmc155|gT 1% 539 65% 24%
(n=17)
Rutinmassigh 34 ¢ 55% 8% 3%
LSS (n=.| -|) (o} (o} (o} (]
(n=110) Bjutinmassigh 4 21% 17 % 67 %
(n=99)
Rutinmdssigt
Totalt/snitt (n=172) 2% 4% $B% | D%
(n=e11) B ufinmassigh 57 35% 0%  56%

(n=439)

AFler &n ett svar mdjliga

Andelen verksamheter som uppger behov av standardiserade metoder for att
frdga om valdsutovande &r generellt lagre jamfort med behov av metoder av-
seende véldsutsatthet (tabell 20). Tendensen att verksamheter som fragar ru-
tinméssigt har behov 1 hdgre utstrickning én verksamheter som inte fragar
rutinmaissigt ar inte lika tydlig gidllande metoder for att frdga om valdsuto-
vande. Inom verksamhetsomrédena dldre och LSS ar det f4 verksamheter
som rapporterar behov av strukturerade metoder.

Antalet svarande verksamheter som fragar rutinméssigt ar dock litet inom
vissa omraden som dldreomsorg, barn och familj och familjeritt, socialpsyki-
atri, forebyggande arbete och LSS.
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Tabell 20. Behov av standardiserade metoder for att frdga vuxna om
valdsutévande uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och in-
tec

2 Ja, for att be- L 2
Verksamhets- Fragar om Ja, for att be- . att be- Nej/vet
2 5 . . doma stod- - R
omrade vald skriva valdet doma ej
behovet 5
risk
Ruinmassigh - 33 7 53% BE 47
Forsériningsstod  (n=15)
=89 P
(n=89) Ej r_uhnmossgt 19% 0% 2% % 579
(n=74)
Rutinmdssigt 0% 0% 0% 100 %
Aldreomsorg (n=2) 0 0 ’ 0
162 e
(n=162) (E* rzulfg)“oss'gf 6% 1% 9% 81 %
Rutinmdssigt
Barn och familj (r:’:'s) gt 209 0% 0% 60 %
/familjeratt E rufinmassiat
(n=50) 1 VINMASSIGE 20 ¢ 38 % 27 % 53%
(n=45)
Rutinmdssigt
44 2 4
Missbruk (n=23) 0% % 6% 8%
(n=94) Ejutinmassigh 55 ¢ a% 23% 52%
(n=71)
Rutinmdssigt
Socialpsykiatri (n=9) 3% 2% 3% 55%
(n=80) B ufinmassigh 3¢, 30% 0% 2%
(n=71)
Rutinmdssigt
67 % 67 % 33 % 33 %
Férebyggande  (n=3) ) ) ) °
arbete (n=27 i rutinmadssi
( ) Ej r_uhnmossgt 17% 2% 21 % 54%
(n=24)
Rutinmdassigt 0% 0% 0% 100 %
LSS (n=2) (] () () (o)
(n=108) Ej r_uhnmc155|gT 9% 15% 13% 729
(n=106)
Rutinmdssigt
Totalt (n=59) 31 % 41 % 32% 49 %
=61 T
(n=610) Ej rutinmdssigt 13% 24% 7% 6

(n=551)

AFler &n ett svar mdjliga

Behov av standardiserade metoder gdllande frdgor om
barns ufsatthet

Det dr vanligare med behov av standardiserade metoder i de verksamheterna
dér fragor om vald stillds rutinmissigt (tabell 21). Vanligast ér att man upp-
lever behov av standardiserade beddmningar av stodbehov.
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Tabell 21. Behov av standardiserade metoder for att fraga om barn utsatts
for eller bevittnat vald uppdelat pd verksamheter som fragar rutinmdssigt
och intec

Ja, for att be- Ly L
Verksamhets- Fragar om Ja, for att be- . att be- Nej/vet
2 5 . . doma stod- - A
omrade vald skriva valdet doma ej
behovet 5
risk
Ruinmassigh - 39 ¢ 52% 4% 52%
(<] (<] (<] (o]
Forsériningsstéd  (n=23)
n=85 . . o
(n=85) (Eﬁ] LUJ'Qr)‘mOSS'gf 19% 3% A% %
Rutinmdssigt
Barn och famill 9 3% 43% 30% 50 %
/familjer&tt S
(n=136) Ej rutinmassigt 2% % 38% 347 0%
(n=92)
Rutinmdssigt
Missbruk (n=21) 8% 62% 48% 19 %
(n=91) Ej rutinmadssigt
(n=70) 19% 23 % 20% 67 %
Rutinmdssigt
7
Socialpsykiatri (n=8) 5% 88 % 88 % 0%
(n=72) ] r_u’ﬂnmoss@ 5% 13% "% 19%
(n=64)
) Rulinmassigh 354, 63% 0% 50%
Forebyggande  (n=8)
arbete (n=21 i rutinmdassi
( ) Ej r_uhnmosagf 15% 15% 8 % 13%
(n=13)
Rutinmdssigt
LSS (n=4) 25% 50 % 50 % 0%
(n=102) B rufinméssigh g o 2% 6% 35%
(n=98)
Rutinmdssigt
Totalt (n=112) 44 % 54 % 44 % 37 %
(n=507) Ej r_u’ﬂnmoss@ 16% 23 % 7% 9%
(n=531)

aAFler &n ett svar mojliga

Omstandigheter som kan underlatta fér personalen att
frdga om vald

Slutligen tillfrdgades respondenterna om vad de tror kan underlitta for perso-
nal att stilla fragor om vald. I tabell 22 visas svar fran samtliga undersokta
verksamheter som besvarade denna fraga oavsett forekomst av rutinméssiga
fragor om vald.

Den vanligaste atgérden som enligt respondenterna kan underlétta for per-
sonal att stélla fragor om vald &r utbildning f6ljt av rutiner, handledning och
ledningsstod. Mellan 82 (inom socialpsykiatri) och 95 procent (inom forsorj-
ningsstdd) uppger utbildning som en atgird. Dérefter svarar mellan 73 (inom
dldreomsorgen) och 87 procent (inom missbruk) att rutiner kan underlétta att
fragor om vald stills. Av de givna dtgirderna skattas tydligare vigledning
fran Socialstyrelsen 1 minst utstrackning. Variationen i svaren mellan olika
verksamhetsomraden ar storre vad géller atgirder som handledning (mellan
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55 inom forebyggande arbete och 74 procent inom forsorjningsstdd) och led-
ningsstdd (mellan 45 inom forebyggande arbete och 72 procent inom forsorj-

ningsstod).

Tabell 22. Faktorer som kan underlatta for personal att stélla fragor fill
vuxna och barn om vald i néra relationere

Arbets- Utbild-  Handled- Lednings- 1Ydligare .
o . s - vagledning Rutiner Annat

omrade ning ning stod (frén SoS)
F&rsorjnings-
stod 95 % 74 % 72 % 43 % 81 % 7%
(n=83)
Aldreomsorg

- 77 % 73 % 53 % 24 % 73% 6%
(n=128)
Barn och
famili/ 91 % 72% 70% 51% 83 % 9%
familjeratt
(n=130)
Missbruk 92 % 73% 70% 47 % 87 % 12%
(n=89)
Social-
Psykiatri 82 % 67 % 67 % 40 % 82 % 14 %
(n=73)
Férebyggande
Arbete 90 % 55 % 45 % 25% 75% 10%
(n=20)
LSS (n=102) 84 % 65% 62 % 35% 80 % 10%
Totalt (n=)/Snitt 87 % 70 % 64 % 39% 80 % 2%

aAFler &n ett svar mojliga
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Hélso- och sjukvdArden

Resultat for hélso- och sjukvéirden avser vardcentraler, akutmottagningar, vux-
enpsykiatri, barn- och ungdomspsykiatri, barnavardscentraler, modravéardscen-
traler, ungdomsmottagningar, beroendevard och tandvérd. Barn- och ungdoms-
psykiatri och ungdomsmottagningar ingar inte i de resultat som redovisas
avseende fragor till vuxna da malgruppen inte anses tillhora de verksamheterna.

Forekomst av rutinmdssiga frégor

I detta avsnitt redovisas forekomst av fragor om véldsutsatthet och valdsuto-
vande till vuxna och om barn utsatts for eller bevittnat véld. Vidare redovisas
forekomst av strukturerade metoder samt hur fragor om vald stills till patien-
ter, dvs om fragor stélls skriftligen eller pa annat sétt (det senare redovisas
endast i text och dessa resultat visas inte i nigra tabeller).

Frédgor om vdaldsutsatthet och valdsutévande till vuxna
Majoriteten av verksamheterna (60 procent) inom hélso- och sjukvarden som
ingar i denna undersokning fragar sina patienter om valdsutsatthet pa indikat-
ion (tabell 23). Rutinméssiga fragor om valdsutsatthet stélls 1 29 procent av
verksamheterna totalt men det &r dock stor variation mellan olika verksam-
hetsomraden. Rutinméssiga fragor dr vanligast inom mddravirden dér 86
procent av verksamheterna tillfragar samtliga eller vissa patientgrupper.
Minst vanliga dr rutinmissiga fragor inom tandvirden dér endast tre procent
uppger att fragor om valdsutsatthet stélls rutinméassigt. Det &r ocksé inom
tandvarden dir flest uppger att frigor om valdsutsatthet inte stills.

Bland de som fragar rutinméssigt ar det generellt vanligare att man fragar
samtliga patienter snarare dn att endast vissa patientgrupper tillfragas. Un-
dantaget ar vardcentraler dar de flesta som fragar rutinméssigt tillfragar vissa
grupper av patienter snarare dn samtliga (22 jamfort med 4 procent). Det ar
nagot vanligare att fragor om valdsutsatthet stills till kvinnor jamfort med
mén (se tabell B1 i bilaga 2).

Tabell 23. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutsatthet

Fragar alla Fragar
Verksamhetsom-  Fragar alla inom vissa pa-  Fragar pa paan- Fragar Vet ei
rade rutinmdssigt  tientgrupper indikation nat inte !
rutinmassigt satt
?’nc’:rg&)?”m'er 4% 2% 70% 1% 2% 2%
Akutmottag-
ningar (n=46 1% 2% 78 % 0% 2% 0%
X]Uj;r;psyk'cfr'” 0% 14% 8B% 3% 1% 0%
BVC (n=68) 29 % 15% 47 % 2% 4% 3%
MVC (n=42) 69 % 17 % 10% 0% 2% 2%
Beroendevard 57 7% 8% 4% 0% 4%
(n=27)
{r?:]dg;)"d 3% 0% 7% 5% 0% 1%
Totalt (n=653) 17 % 12% 60 % 2% 7% 2%
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Vanligaste séttet att friga om valdsutdvande &r pa indikation (51 procent av
samtliga verksamheter). Fragor om véaldsutovande &r inte lika vanliga som
frdgor om valdsutsatthet och rutinméssiga fragor stélls bara i 12 procent av
verksamheterna (tabell 24). Rutinméssiga fragor ar vanligast forekommande
inom vuxenpsykiatri och beroendevarden (33 procent vardera) medan det
inom tandvarden &r det endast en procent som stéller fragor om valdsuto-
vande rutinmaéssigt.

Bland de som fragar rutinméssigt dr det vanligare att fraga samtliga patien-
ter jaimfort med att endast vissa patientgrupper tillfrdgas. Undantaget dr vard-
centraler dir fler verksamheter tillfragar vissa patientgrupper snarare an alla
patienter rutinmdssigt (9 jamfort med 1 procent). Fragor om valdsutdvande
stélls lika ofta till kvinnor som till mén (se tabell B2 i bilaga 2).

Tabell 24. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutévande

Fragar alla Fragar
Verksamhetsom-  Fragar alla inomvissa pa- Frdgarpa paan- Fragar Vet ej
rade rutinmdssigt  tientgrupper indikation  nat inte !
rutinmdssigt satt
;’n":rg&)e)””o'er 1% 9% 7% 3% 8% 9%
Akutmottag-
ningar (n=45) 4% 4% 67 % 4% 16 % 4%
?’n”j;';psyk'c””” 27 % 6% 59 % 4% 1% 3%
BVC (n=68) 7% 3% 46% 4% 25% 15%
MVC (n=42) 17 % 5% 14 % 7% 48 % 10 %
Berosndevard 5o % 1% 52% 4% 4% 7%
(n=27)
Tandvard 1% 0% 34% 4% 9% 3%
(n=189)
Totalt (n=652) 7% 5% 51 % 4% 27 % 7%

Metoder som anvdénds fér att frdga vuxna om vald

Endast 11 procent av samtliga svarande verksamheter inom hélso- och sjuk-
virden anvinder standardiserade metoder for att friga vuxna patienter om
valdsutsatthet (tabell 25). Hogst andel verksamheter som anvénder strukture-
rade metoder finns inom modravarden (37 procent). Det vanligaste inom 6v-
riga verksamhetsomraden ar att ingen sirskild metod anviands nér frdgor om
véldsutsatthet stills.

Vidare stélls fragor om valdsutsatthet oftast i samtal med patienten (mellan
91 inom beroendevarden och 99 procent inom vuxenpsykiatrin). Vissa svarar
att fragor om valdsutsatthet dven kan stéllas skriftligen men variationen mel-
lan olika verksamhetstyper gillande skriftliga fragor &r stérre (mellan en pro-
cent inom tandvarden och 26 procent inom moddravéarden; resultaten visas
inte 1 ndgon tabell).
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Tabell 25. Metod att fraga om valdsutsatthet

Verksamhetsom- Standardiserad Annat stod- Ingen sar- .

2 Egen metod . skild me- Vet ej
rade metod material tod
Vardcentraler
(n=151) 4% 17 % 10% 66 % 4%
Akutmoftagningar 4 o 10% 12% 69 % 0%
(n=42)
v .

uxenpsykiatrin 12% 23% 7% 61 % 0%
(n=69)

V
BVC 30% 15% 6% 52 % 2%
(n=54)

\
MVC 37 % 34 % 20 % 20 % 0%
(n=35)
Beroendevard 17 % 35% 4% 44% 0%
(n=23)
Tandvérd
(n=139) 4% 2% 5% 89 % 1%
Totalt
(n=513) 1% 15% 8% 66 % 2%

Det vanligaste inom samtliga omraden &r att ingen sérskild metod anvéinds
for att fraga patienter om valdsutovande (70 procent). Knappt en tiondel av
samtliga svarande verksamheter anviander en standardiserad metod for att
fraga patienter om valdsutdvande (tabell 26). Anvindning av standardiserade
metoder varierar dock stort mellan olika verksamhetsomraden fran 3 inom
tandvarden till 39 procent inom modravarden.

Liksom fragor om valdsutsatthet dr det vanligaste séttet att stilla fragor om
valdsutovande i samtal med patienten (mellan 89 inom BVC och 97 procent
inom vuxenpsykiatri). Skriftliga frdgor forekommer 1 mellan 2 (inom tand-
varden) och 15 procent (inom modravéarden och beroendevarden) av verk-
samheterna (resultaten visas inte i ndgon tabell).
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Tabell 26. Metod att fraga om valdsutévande

Verksamhetsom- Standardiserad Annat stod- Ingen sar- .

2 Egen metod . skild me- Vet ej
rade metod material tod
Vardcentraler
(n=134) 5% 16 % 5% 68 % 7%
Ak_u’rmoﬁognlngor 6% 6% 3% 84% 0%
(n=32)
v .

uxenpsykiatrin 1% 27 % 6% 59 % 2%
(n=70)
BVC
(n=35) 14 % 17 % 3% 67 % 0%

\
MvC 39 % 23 % 8% 39 % 8%
(n=13)
Beroendevard 10% 30% 5% 55% 0%
(n=20)
Tandvard 3% 0% 2% 91 % 2%
(n=64)
Totalt
(n=368) 8% 15% 4% 70 % 3%

Endast ett fital verksamheter specificerade vilka strukturerade metoder som
de anvidnder och av nimnda metoder dr det f4 som upprepas. Darfor ar det
inte mojligt att uppge vilka metoder som vanligen anvénds for att friga om
valdsutsatthet och valdsutévande inom hélso- och sjukvarden.

Frdgor om barns utsatthet

I de flesta verksamheterna ér det vanligast att fragor om barns utsatthet stélls
pé indikation (60 procent sammanlagt). Rutinméssiga fragor stélls 1 22 pro-
cent av verksamheterna inom hélso- och sjukvarden. Inom barnpsykiatrin
och ungdomsmottagningar dr det vanligast att frdgor om barns upplevelser av
vald stélls rutinméssigt (83 respektive 70 procent). Det dr minst vanligt med
rutinméssiga fragor om barns utsatthet inom tandvarden (tva procent).

Nér rutinméssiga fragor stélls dr det vanligaste att samtliga patienter tillfra-
gas dn vissa patientgrupper. Endast pa vardcentraler dr det vanligare att vissa
patientgrupper tillfragas rutinmdssigt (13 jaimfort med 8 procent). Det ar na-
got vanligare att fragor om barns utsatthet stills till barnen &n till fordldrarna
men detta varierar beroende pé vilken malgrupp som ar den vanligaste inom
olika verksamhetsomraden (se tabell B3 i bilaga 2).
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Tabell 27. Fragor till féraldrar och barn om barn bevittnat eller utsatts for
vald

Fragar alla Fra- Fras

Arbets- Fragar alla  inom vissa Fragar pa gar gar . Ej

. I R pa N Vetej aktu-
omrade rutinmassigt patientgrupper indikation annat inte ellt

rutinmdssigt satt alls

Vérdcen-
traler 8% 13% 70 % 2% 3% 3%% 2%
(n=168)
Akutmot-
tagningar 9% 9% 73 % 0% 0% 0% 9%
(n=44)
Vuxenpsy-
kiatri 21 % 8% 44 % 1% 0% 3% 22 %
(n=72)
BU_P 73 % 10 % 18 % 0% 0% 0% 0%
(n=40)
BVC (n=59) 19% 7% 58 % 2% 9% 2% 5%
?rAng:S) 0% 0% 29% 3% 1% 6% 1%
Ung-
domsmot-
fagningar 53% 17 % 25% 2% 0% 2% 2%
(n=60)
Beroende- = o4 15% 30% 0% 0% 7% 2%
vard (n=27)
Tandvard ) 1% 76 % 2% 15% 1% 3%
(n=175)
Totalt
(n=620) 15% 7% 60 % 2% 7% 2% 7%

Metoder som anvdnds fér att frdga om barn bevittnat eller
utsatts fér vald

Majoriteten av verksamheterna anvénder ingen sérskild metod for att friga
om barns utsatthet (63 procent). Endast en tiondel av verksamheterna (11
procent) totalt rapporterade om anvidndning av standardiserade metoder.
Inom barn- och ungdomspsykiatrin &r det hogst andel verksamheter som an-
vénder standardiserade metoder (37 procent) medan det dr minst vanligt
inom vardcentraler och tandvarden déir endast 4 procent anvénder standardi-
serade metoder.

Det vanligaste sittet att fraiga om barns utsatthet 4r i samtal med antingen
fordldern eller barnet. Mellan 83 (inom barn- och moédrahilsovéard) och 98
procent (inom psykiatri) fragar om vald i samtal. Andelen som dven fragar
skriftligen varierar mellan 3 inom vérdcentraler och 24 inom barn- och ung-
domspsykiatrin (resultaten visas inte i nagon tabell).
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Tabell 28. Metod att fraga om barns valdsutsatthete

Standardiserad  Egen Annat Ingen sar-

Vardinstans metod mefod  stédmaterial  skildmetod V! €
Vdardcentraler 4% 0% 4% 65 % 9%
(n=141)
Akutmottagningar
(n=38) 5% 13% 1% 68 % 5%
v .

uxenpsykiatrin 12% 19% 5% 65% 5%
(n=43)
BUP
(n=38) 37 % 21 % 5% 47 % 3%
BVC
(n=46) 13% 15% 2% 63 % 9%
MVC
(n=24) 25% 29 % 8% 25% 8%
Ungdomsmottagningar 14% 46 % 10% 8% A
(n=50)
Beroendevard 36 % 29% 7% 29% 0%
(n=14)
Tandvérd
(n=135) 4% 6% 4% 84 % 3%
Totalt (n=529) 1% 19 % 5% 63 % 5%

aAFler &n ett svar mojliga

Kvalitetssakring

I detta avsnitt redovisas nagra omstédndigheter som enligt tidigare undersok-
ningar kan pdverka att frdgor om véld stélls till patienter. Resultaten redovi-
sas separat for de verksamheter som fragar rutinméssigt om véld och inte.

Férberedelse av personal gdllande frdgor om vald bland
vuxna

Enkiterna omfattade fragor om huruvida personalen forbereds for att stélla
frdgor om vald genom utbildning, handledning eller genomgéngar av lokala
rutiner. I tabell 29 visas resultat gillande forberedelser av personal for att
frdga om valdsutsatthet och tabell 30 visar resultat avseende hur personal for-
bereds for att fraga om véaldsutovande.

Vanligaste sittet som personal forbereds dr genom nagon form av utbild-
ning eller handledning. Det dr generellt vanligare att personal forbereds inom
verksamheter ddr rutinmaéssiga fragor om vald stélls dn 1 verksamheter som
inte fragar rutinmassigt (50 och 41 procent jamfort med 30 och 21 procent
for fradgor om valdsutsatthet samt 53 och 38 jamfort med 38 och 18 procent
for fragor om valdsutovande). Vidare svarade cirka en fjardedel av respon-
denterna 1 samtliga verksamheter som inte fragar rutinméssigt att ingen for-
beredelse erbjuds eller att de inte vet hur personalen forbereds (24 procent
for frdgor om valdsutsatthet och 28 procent for fragor om véldsutévande).

Antalet verksamheter som fragar rutinmaissigt och inte ar dock litet pa
vissa omraden som akutmottagningar, médrahélsovarden, tandvarden, barn-
hélsovérden och beroendevérden.
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Tabell 29. Férberedelse av personal for att fraga vuxna om valdsutsatthet

uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och intec

9 2 Q Utbildning/ Genomgang Annat Inget/
e gelligeles frogciomiid Handledning® lokala rutiner satt Vet ej
Rutinmassigt
50 % 45 % 2% 2 %
Vérdcentraler (n=42) ° ) ) °
n=154 i rutinmassi
(n=154) olreset 27 21% 10% 19%
Akutmottag- '(?r:’l'én)moss'gf 3% 67 % 17 % 0%
ningar E rutnmassiat
(n=35) | UINMASSIgh 55 ¢ 28% 3% 14%
(n=29)
Rutinmdssigt
37 % 32% 15% 10 %
Vuxenpsykiatrin (n=41) ° ) ° )
=76 S
(n=76) =] r_uhnmosygf %% - 6% 3%
(n=35)
Rutinmdassigt 2% 15% 0% 8%
BVC (n=] 3) () o (< ()
(n=38) Ej r_UTIanSSIgT 24 % 12% 8% 20%
(n=25)
Rutinmdssigt 79 % 36 % 0% 7%
MVC (n:.|4) (<) (< (< ()
17 T
(n=17) E r_uhnmosagt 3% 0% 0% 0%
(n=3)
Rutinmdssigt 67 % 75 % 8% 0%
(] (e} (e} (]
Beroendevard (n=12)
n=04 T
( ) E r_uhnmosygf 50% 25% 0% 25%
(n=12)
Rutinmdssigt 33% 67 % 0% 33%
Tandvard (n=3) ° ° ° °
(n=71) Ej rutinmassigt
(n=68) 24 % 27 % 12% 34 %
Rutinmdssigt 50 % M % 7% 6%
Totalt (n=131) ° ° ° °
(n=415) Ej rutinmdssigt 0% 2N % 8% 249

(n=284)

aFler an ett svar majliga, °)Il denna kategori ingér dven fortbildning
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Tabell 30. Férberedelse av personal for att frdga vuxna om valdsutévande

uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och intec

9 2 Q Utbildning/ Genomgang Annat Inget/
LLIC LB LD kel L Handledning® lokala rutiner satt Vet ej
Rutinmdssigt
61 % 56 % 6% 0%
Vérdcentraler (n=18) ) ) ) 0
=154 .
(n ) Ej r_uhnmossgt 8% 16% 10% 24
(n=136)
Akutmottag- '(?;’Lr‘)moss'gf 50 % 50 % 25 % 25 %
ningar B rotinrméssiat
(n=35) | TUINMASSIgT 45 13% 3% 2%
(n=31)
RuNmassigh 39 3% 15% 19 %
(e} (e} (] (]
Vuxenpsykiatrin (n=26)
=76 T
(n=76) Ej r_uhnmossgt 34% 16% 8% 28%
(n=50)
Rutinmdssigt
BVC (n=7) 57 % 14 % 0% 28 %
(n=38) Bjutinmassigh 45 o7 13% 7% 38 %
(n=31)
'(?r:’lgmdss'gf 63% 13% 0% 25%
MVC (n=17) B rufinméssiat
1 uInmassigh— 7g 4, 33% 0% 0%
(n=9)
Rutinmdssigt
67 % 56 % 1% 1%
Beroendevard (n=9)
=04 .
(n=24) Ej r_uhnmossgt 739 339 79 13%
(n=15)
Rutinmdssigt
(n=1) 100 % 100 % 0% 0%
Tandvard (n=71) Ej rutinmdssigt
(n=70) 24 % 24 % 1% 39%
Rutinmdssigt
Totalt (n=71) 53 % 38 % 10 % 15%
(n=397) Ej rutinmassigt
(n=326) 38 % 18 % 8% 28 %

aFler an ett svar majliga, °)Il denna kategori ingér dven fortbildning

Rutiner fér att frdga vuxna om vdldsutsatthet och
valdsutévande

Inom samtliga verksamhetsomradena ér forekomst av skriftliga rutiner hogre
1 verksamheter som fragar rutinméissigt om véldsutsatthet jaimfort med de
som inte gor det (58 jaimfort med 19 procent). Variationen ar dock stor mel-
lan olika verksamhetsomradden. Hogst andel verksamheter som har rutiner
bland de som fragar rutinméissigt forekommer inom barn- och modrahélso-
varden (69 respektive 68 procent) medan det 4r minst vanligt med skriftliga
rutiner inom vuxenpsykiatrin (39 procent).
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Tabell 31. Férekomst av skriftliga rutiner for att fraga om valdsutsatthet
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

Vardinstans Fragar om vald Hq.r il Hq.r ||:|1e X Vet ej
rutiner skriftliga rutiner
Rutinmdssigt
57 % 35% 8%
Vérdcentraler (n=49)
-182 .
(n=182) Ej r_uhnmoss@f 24 0% 16 %
(n=133)
Akutmottag- &gﬁmmf 67 % 1% 2%
ningar E rofinméssiat
_ j rutinmdssig
(n=44) (n=35) 26 % 69 % 6%
Rutinmdassigt
39 % 49 % 12 %
Vuxenpsykiatrin (n=41)
=78 .
(n=78) Ej r_uhnmossgt 16 % 65 % 19%
(n=37)
Rutinmdssigt
BVC (n=29) 69 % 24 % 7%
(n=66) Ej rutinmdssigt
(n=37) 19 % 60 % 22 %
I(?:lgz?osygt 68 % 27 % 6%
MVC (n=40) B rufinmassiat
j r_u inmassig B% 33% 33%
(n=¢)
Rutinmdssigt
. 67 % 33% 0%
Beroendevard (n=12)
—97 .
(n=27) Ej r_uhnmosagf 27 % 53% 20%
(n=15)
Rutinmdssigt
60 0 40
Tandvérd (n=5) % % %
=184 T
(n ) Ej r_uhnmc155|gT 15% 58 % 28 %
(n=179)
Rutinmdssigt
Totalt (n=179) 8% 2% PR
(n=621) Ej rutinmassigt 19% 0% 21 %

(n=442)

Liksom for valdsutsatthet ar det vanligare att det finns skriftliga rutiner i de
verksamheter som fragar om véaldsutovande rutinméssigt jamfort med verk-
samheter ddr man inte gor det (39 jamfort med 8 procent). Majoriteten av
svarande verksamheter saknar dock skriftliga rutiner for att fraga om valdsut-
dvande.

Antalet verksamheter som fragar rutinmissigt ar dock litet pa vissa omra-
den som akutmottagningar, barn- och mddrahélsovarden, beroendevarden
och tandvarden déar det bara &r under tio stycken.
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Tabell 32. Férekomst av skriftliga rutiner for att fraga om valdsutévande
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

Vardinstans Fragar om vald Hq.r A ER) Hq.r ||:|1e X Vet ej
rutiner skriftliga rutiner
) Ru_hnm055|gt 32 539 16 %
Vérdcentraler (n=19)
-182 T
(n=182) E r_uhnmosagf 10% 6% 24%
(n=163)
Akutmottag- '(?r:’lj‘)moss'gf 50% 0% 50%
ningar E rufinmmdssial
_ j rutinmdssig
(n=44) (n=40) 8% 75% 18 %
Rutinmdssigt
32% 56 % 12%
Vuxenpsykiatrin (n=25)
=78 T
(n=78) Ej r_u’nnmc155|gT M % 66 % 239
(n=53)
Rutinmdssigt
BvC (nt) 50 % 33% 17 %
(n=66) Ej rutinmdssigt
(hot0) 10% 55% 35%
Rutinmdssigt
(n=8) 38 % 25% 38 %
MVC (n=40) Ei rutinmdssiat
j utinmdssig 39 9% 28 %
(n=32)
Rutinmdssigt
. 56 % 33 % 1%
Beroendevard (n=9)
(n=27) Ej rutinméssigt
18] 2% 61% 17 %
Rutinmdssigt
100 0 0
Tandvérd (n=1) % % %
='I 84 . . . .
(n ) =] r_u’nnmc155|gT 6% 55% 0%
(n=183)
Rutinmdssigt
Totalt ne72) 39 % 43% 18 %
(n=621) Ej rutinmdssigt
(ho549] 8% 62% 30 %

De verksamheter som har rutiner for att friga om valdsutsatthet tillfrigades
om rutinerna innehaller stod for hur personal ska fraga for att minska risken
att patienter med exempelvis en funktionsnedséttning eller olika sexuella
laggningar eller konsidentitet upplever sig exkluderade. Mellan 21 och 75
procent svarade att rutinerna innehdller stod avseende patienter med olika el-
ler nagon funktionsnedséttning, mellan 32 och 83 procent géllande olika sex-
uella laggningar och mellan 36 och 83 procent géllande olika konsidentitet.
Motsvarande siffror géllande fragor om véldsutovande &r mellan 20 och 78
procent av verksamheterna som har rutiner for att friga om valdsutsatthet av-
seende patienter med olika eller nagon funktionsnedsattning, mellan 38 och
78 procent avseende olika sexuella laggningar samt mellan 40 och 78 procent
avseende olika konsidentitet (resultaten visas inte i nagon tabell).
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Dokumentation av vdld bland vuxna

De flesta svarande verksamheter dokumenterar upptickt av valdsutsatthet 1
journaler men en betydande andel saknar soktermer for det i sina journalsy-
stem (i genomsnitt mellan 33 och 54 procent). Andelen verksamheter som
journalfor valdsutsatthet och har soktermer for det &r hogre bland verksam-
heter som fragar rutinmassigt (58 jamfort med 32 procent). Denna skillnad
géller for samtliga verksamhetsomradena med undantag for beroendevarden
dér en hogre andel verksamheter som inte fragar rutinméssigt journalfor upp-
tackt av valdsutsatthet och har soktermer for det.

Tabell 33. Dokumentation vid upptéckt av valdsutsatthet bland vuxna
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdassigt och inte

Journalfér och  Journalfor

Vardinstans I e soktermer men sokter- Paan- — yet ej
vald ) nat satt
finns mer saknas
Rutinmdssigt
63 % 31% 4% 2%
Vérdcentraler  (n=49)
(n=176) Ej rutinmdssigt
(n=127) S0 % 9% 3% T
Akutmottag- '(Q:j;)mosggt 78 % 2% 0% 0%
ningar Ei rufinmdissiat
—44 j rutinmdssig L A A %
(n=44) (=35) 51 % 40% 9% 0%
Rutinmdssigt
o . 51 % 44 % 0% 5%
Vuxenpsykiatrin =~ (n=41)
—77 T
(n=77) Ej r_uhnmosagf 2% 53 % 6% 0%
(n=3¢)
Rutinmdssigt 55% 24 % 14 % 7 %
BVC (n=29) ’ ’ ’ ’
(n=63) Ej r_u’r|nmc155|gT 47 % 359% 6% 12%
(n=34)
Rutinmdssigt
n=34] 62 % 27 % 12 % 0%
MVC (n=39) B rufinméssiat
 rufinméssigh 4 o 0% 0% 20 %
(n=5)
Rutinméssigh 5 o 2% 8 % 0%
Beroendevérd  (n=12) ° ° ° )
—07 T
(n=27) Ej r_uhnmosagf 0% 33% 0% 7%
(n=15)
Rutinmassigh 5 o 60 % 20 % 0%
(] ° °© °
Tandvard (n=5)
=181 j rutinmadssi
(n ) Ej r_u’nnmc155|gT 9% 739 9% 9%
(n=176)
Rutinmdassigt 58 339 7 % 3%
Totalt (n=179) ’ ’ i ’
(n=607) Ej rutinmassigt
(n=428) 32% 4% 6% T

Majoriteten av svarande verksamheterna journalfor dven forekomst av vélds-
utdvande bland vuxna (tabell 34). Aven gillande valdsutdvande saknar en
betydande andel soktermer for det i sina journalsystem och det dr ndgot van-
ligare att verksamheter som inte fragar rutinméssigt saknar soktermer jamfort
med verksamheter som fragar pa rutin (48 jamfort med 33 procent). Ca en
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fjdrdedel (24 procent) av verksamheterna som inte fragar rutinméssigt om
valdsutovande uppger att de inte vet hur upptéckt av valdsutévande doku-
menteras.

Tabell 34. Dokumentation vid upptéckt av valdsutévande bland vuxna
uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och inte

Journalfér och  Journalfér

Vardinstans Fr::: garom soktermer men sokter- A an- Vet ej
vald " nat satt
finns mer saknas
Rutinmassigt
58 % 42 % 0% 0%
Vérdcentraler (n=19)
=174 i rutinméssi
(n ) B r_uhnmosmg’r 349 5% 5% 9%
(n=155)
Akutmottag- '(Q::fj‘)moss'gf 50 % 25 % 0% 25 %
ningar e ———
_ j rutinmassig
(n=43) (n=39) 28 % 49 % 5% 18 %
Rutinmassigt
56 % 40 % 0% 4%
Vuxenpsykiatrin ~ (n=25) ) ) ° )
=77 o
(n=77) Ej r_uhnmosag’r 3% 2% 6% 29
(n=52)
Rutinmdssigt
BVC (n=6) 50 % 17 % 0% 33 %
(n=59) Ej r_uhnmosmg’r 2% % 0% 8% 34%
(n=53)
'(Q::f'é‘)moss'gf 63% 13% 0% 25%
MVC (n=32) E rofinméssiat
1 UINMAsSIG 91 % 17 % 8% 54%
(n=24)
Rutinmassigt
44 % 33% 22 % 0%
Beroendevérd  (n=9)
=07 S
(n=27) Ej r_uhnmosag’r 56% 399 0% 6%
(n=18)
Rutinmd@ssigt 100 % 0% 0% 0%
Tandvérd (n=1) ? ? ? °
(n=177) Ej rutinmdssigt
(n=176) 3% 59 % 5% 32%
Rutinmdssigt 56 3% 3% 8%
Totalt (n=72) ° ° o A
(n=589) Ejutinmassigh 5 48% 5% 24%
(n=517)
Handlingsplan

Det dr vanligare att det finns en handlingsplan for hur personal ska agera vid
upptéckt av valdsutsatthet 1 verksamheter diar man tillfrdgar rutinméssigt om
valdsutsatthet dn i verksamheter som inte gor det (73 jamfort med 48 pro-
cent).
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Tabell 35. Har handlingsplan for att agera vid upptdckt av valdsutsatthet
bland vuxna uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Vardinstans Fragarom vald Ja Nej Vet ej
Rutinmassigt
76 % 16 % 8%
Vérdcentraler (n=49)
n=175 i rutinmssi
(n=179) (Eﬁ] g“zr(‘s’;‘ass'gf 52% 7% 1%
Akutmottag- i I 4 0% 1%
ningar E rutinmassiat
(n=44) sy O 83% 17% 0%
Rutinmassigt
49 % 46 % 5%
Vuxenpsykiatrin (n=41) ° ) )
n=76 o
(n=7¢) (Eﬁ] :gg)‘mass'gf 37 % 54% 9%
Rutinmassigt
Bve ne29) 86 % 3% 10%
(n=63) I(E*r:LgLr;mosagT 44 % 32% 249,
'(?r:’:“sng"oss'gf 91 % 3% 6%
MVC (n=39) B roinmissiat
s Ot 20% 20% 60 %
Rutinmassigt
67 % 25 % 8%
Beroendevard (n=12)
n=27 .
( ) (E*:J]Tgr;mosmgt 0% 27 % 13%
Rutinmdssigt
Tandvérd (n=5) 0% 0% 0%
n=178 i rutinmassi
(n=178) (E# gf;”sr)“oss'gf 0% 4% 16 %
Rutinmassigt
Totalt (n=179) 3% R o
(n=602) Ej rutinmassigt 8% 39% 14%

(n=123)

Forekomst av handlingsplaner for hur personal ska agera vid upptickt av
véldsutovande ir inte lika vanligt som vid upptéckt av valdsutsatthet (tabell
36). Generellt har verksamheterna som stéller rutinmédssiga fragor om valds-
utovande 1 hogre utstrackning handlingsplaner jamfort med de verksamheter
som inte fragar rutinmdssigt (51 jaimfort med 27 procent).
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Tabell 3. Har handlingsplan for att agera vid upptdckt av valdsutévande
bland vuxna uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Vardinstans Fragarom vald Ja Nej Vet ej
Rutinmdassigt
68 % 26 % 5%
Vardcentraler (n=19)
(n=175) Ej rutinméssigt
(n=156) 30 % 51 % 19%
Akutmottag- et o 0% 50%
ningar E rutnmassiat
_ j rutinmdssig
(n=44) (n=40) 35% 48% 18%
Rutinmdssigt
44 % 48 % 8 %
Vuxenpsykiatrin (n=25) ) ) )
=76 .
(n=76) Ej r_u’nnmc155|gT 28% 599 14%
(n=51)
Rutinmdssigt
BVC (n=6) 50 % 33% 17 %
(n=63) Ej r_uhnmosagf 32 39% 30%
(n=57)
Rutinmdssigt 50 % 259 25 %
MVC (n=8) () () )
(n=39) Ej r_u’nnmoss@T 199% 559 2% %
(n=31)
Rutinmdssigt
44 % 56 % 0%
Beroendevérd (n=9)
=07 .
(n=27) Ej r_u’nnmc155|gT 449 2% 33%
(n=18)
Rutinmdssigt
0 0 100
Tandvérd (n=1) % % %
(n=178) Ej rutinméssigt
(n=177) 20 % 52 % 28 %
Rutinmdssigt
1 1
Totalt (n=72) o 6% 3%
(n=605) Ej rutinmassigt
(n=530) 27 % 50 % 23 %

Kvalitetssdkring av frdgor om barns utsatthet

Nedan redovisas hur arbetet med att fraga fordldrar och barn om barn bevitt-
nat eller utsatts for vald kvalitetssékras.

Férberedelse av personal gdllande frdgor om barns
ufsatthet

Det vanligaste sittet att forbereda personal for att fraiga om barns utsatthet ar
att erbjuda ndgon form av utbildning eller handledning (tabell 37). Generellt
forbereder verksamheter som fragar rutinmissigt om barns utsatthet sin per-
sonal 1 storre utstrickning jamfort med verksamheter som inte gor det. Ca tvd
tredjedelar av verksamheterna (67 procent) som fragar rutinméssigt erbjuder
utbildning eller handledning och 43 procent erbjuder en genomgang av lo-
kala rutiner jaimfort med 58 respektive 32 procent i verksamheter som inte
fragar rutinméssigt. Det dr dock fa verksamheter som svarat i vissa katego-
rier.
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Tabell 37. Férberedelse av personal for att fraga om barn utsatts for eller
bevittnat vald, uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och in-
tea.c

9 2 Q Utbildning/ Genomgang Inget/
Vardinstans el @l Handledning®  lokala rutiner Annat Vet ej
Rutinmdassigt
9 42 12 4
Vérdcentraler (n=26) % * % &
(n=114) Ej rutinmd@ssigt
(n=88) 60 % 31% M% 16 %
Akutmottag- '(?r:’l'sn)moss'gf 67 % 0% 0% 3%
ningar Ei rufinmdissiat
_ j rutinmdssig
(n=27) (n=24) 79 % 33% 8% 8 %
Rutinmdssigt
4 14 29 14
Vuxenpsykiatri (n=7) 3% * % %
(n=11) Ej rutinmassigt 25% 50% 25% 25%
(n=4)
Rutinmdassigt 100 % 0% 100 % 0%
BUP (n=1)
(n=2) Ej rutinmdssigt 100 % 100 % 100 % 0%
(n=1) ° ° ° ’
'(?::“3”)”“055'9* 100 % 0% 0% 0%
BVC (n=25) B rufinméssiat
| rufinmdssig 59 % 23% 14 % 18 %
(n=22)
I(Q:llg)mossgt 80 % 60 % 0% 20 %
MVC (n=11) o
Ej rutinmassigt 100 % 339 0% 0%
(n=6)
Rutinmdassigt 86 % 86 % 0% 14 %
Beroendevdrd (n=7)
(n=9) Ej rutinmadssigt 100 % 50% 0% 0%
(n=2)
I(?r:J:h2n)m055|g’r 0% 100 % 0% 0%
Tandvard (n=59) L
Erufinmdssigt . o 359 12% 23 %
(n=57)
Rutinmdssigt 67 % 3% 99 13%
(n=54)
Totalt (n=258) Ej rufinmassigt
j rufi i
(n=204) 58 % 32% M% 17 %

aFler an ett svar mojliga, °)Il denna kategori ingdr dven fortbildning, ¢Data frdn ungdomsmottagningar
saknas i denna tabell d& ingen av verksamheterna besvarade p& denna fradga

Rutiner fér att frdga om barns utsatthet

Mer én hélften av verksamheterna (55 procent) som fragar rutinméissigt om
barns utsatthet har skriftliga och pa ledningsniva beslutade rutiner for att
stélla dessa fragor medan knappt en tiondel av verksamheter som inte fragar
rutinmaissigt har rutiner for att fraga (9 procent). Skillnaderna i forekomst av
rutiner mellan de som uppgett att de fragar rutinméssigt och inte géller inom
samtliga undersokta verksamhetsomrddena, 4ven om antalet verksamheter
som fragar rutinmaissigt i flera fall &r litet. Ca en fjardedel (24 procent) av re-
spondenterna i de verksamheter som inte fragar rutinmédssigt om barns utsatts
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for eller bevittnat vald vet inte om det finns skriftliga och pa ledningsnivéa be-
slutade rutiner for att fraga.

Tabell 38. Férekomst av skriftliga rutiner for att frdga om barn utsatts for el-
ler bevittnat vald, uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt och

inte
Vardinstans Fragar om vald Hq.r A ER) Hq.r ||:|1e X Vet ej
rutiner skriftliga rutiner
Rutinmdssigt
Vardcentraler (n=31) 8% 42% 10%
(n=156) Ej r_uhnmosagf 13% 58% 29%
(n=125)
Akutmottag- 'Fr:’lgmoss'gf 8% 50% 13%
ningar B rotinrméssiat
_ j rutinmdssig
(n=44) (n=36) 17 % 53% 31%
Rutinmdssigt
4 19
Vuxenpsykiatri (n=21) 3% 8% %
(n=72) Ej r_uhnmc155|gT 10% 379 539
(n=51)
Rutinmdssigt
BUP ne33) 36 % 9% 15 %
-4 T
(n=40) Ej r_uhnmosagf 3% 579 0%
(n=7)
'(?r:’l'{‘goss'gf 50 % 25% 25%
BVC (n=59) Ej rutinmassigt
(hed3) 16% 61% 23%
g et s 29% 1%
MVC (n=35) E rufinmassiat
1 UINMAsSIgh 33 9, 38% 29 %
(n=21)
Rutinmdssigt
55 38 8
Ungdomsmot- (n=40) % % %
tagni =57) | Erufinmdssi
agningar (n=57) r_uhnmosagf 12% 5% 24%
(n=17)
Rutinmdssigt
73 % 2% 18 %
Beroendevérd (n=11)
=07 T
(n=27) Ej r_uhnmossgt 6% 259% 9%
(n=16)
Rutinmdssigt
75 % 25 % 0%
Tandvérd (n=4)
(n=175) Ej rutinmassigt
ho71) 13% 54% 33%
'f:l'{‘g]“)oss'gf 55% 34% 18%
Totalt (n=661) B rufinmassiat
j rutinmdssig 9% 339 24 %

(n=463)

Av de verksamheter som har rutiner for att friga om barns utsatthet uppger
mellan 14 och 78 procent att rutinerna innehéller stdd for hur personal ska
fraga for att minska risken att patienter med exempelvis en funktionsnedsatt-
ning upplever sig exkluderade. Motsvarande siffror géllande olika sexuella
laggningar varierar mellan 14 och 83 samt géllande olika kdnsidentitet varie-

rar mellan 14 och 92 procent (resultaten visas inte 1 ndgon tabell).
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Dokumentation av barns utsatthet

Majoriteten av samtliga svarande verksamheter dokumenterar upptiackt av
barn som utsatts for eller bevittnat vild i journalen. Aven gillande barns ut-
satthet saknas 1 ménga verksamheter sokord for det 1 journalsystemen. Det &r
dock vanligare att det finns sokord i de verksamheter som fragar rutinméssigt
om barns utsatthet (41 procent) jamfort med dem som inte gor det (30 pro-
cent). Detta géller for samtliga verksamhetsomradena, &ven om antalet verk-
samheter som fragar rutinméssigt i flera fall ar litet.

Tabell 39. Dokumentation vid upptdckt av barn som utsatts for eller bevitt-
nat vald uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

Fragar om Journalfér och  Journalfér P& an-
Vardinstans a9 soktermer men sokter- - Vet ej
vald q nat satt
finns mer saknas
Rutinmdssigt
Vardcentraler (n=30) 3% 0% 10% 7%
=151 T
n=11) AT 44% 3% 7%
Akutmottag- ﬁigm““” 63% 13% 13%  13%
ningar E rotinréssiat
(n=42) (¥;£m°$© 50 % 38% 6% 6%
Rutinmdssigt 7% 2% 5% 5%
Vuxenpsykiatri (n=19) ° ° o (
(n=64) EEEFW$@T 29% 51% 7% 13%
Rutinmdssigt
BUP (n=32) 75% 2% 0% 3%
(n=38) I(E:}r:u(;r)mmosagf 339 67 % 0% 0%
Rutinmdssigt
(n=11) 46 % 36% 9% 9%
BVC (n=52) E rofinméssiat
(¥13m0$© 46% 2% 5% 7%
Rutinmdssigt
(n=14) 64 % 21% 7% 7%
MVC (n=31) B rufinméssiat
ég%momg 59 % 18 % 0% 24 %
Rutinmassigt
Ungdomsmot- Tyt it 80 % 18% 3% 0%
tagningar Ei rufinmassiat
(n=57) (:f:“] ';)‘mc'ss'g 59 % 29% 6% 6%
Rutinmassigt 80 % 20% 0% 0%
Beroendevérd  (n=10) ° ° ° )
n=04 .
(n=24) A 8B% 0% 21%
Rutinmdssigt 25% 759 0% 0%
Tandvard (n=4) ) ) ) )
n=174 i rufinméssi
(n=174) agggmmm 9% 7% 7% 7%
Rutinmdssigt
(n=128) 1% 23 % 5% 5%
Totalt (n=633) B rufinméssiat
1 UINMOSSIE - 30 % 55% 5% 9%

(n=448)
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Handlingsplan vid upptdck av utsatta barn

Majoriteten av svarande verksamheter har en handlingsplan {6r hur persona-
len ska agera vid upptackt av barn som utsatts for eller bevittnat vald. Fore-
komst av handlingsplan &r vanligare i verksamheter som fragar rutinméssigt
om barns utsatthet (75 procent) jamfort med verksamheter som inte gor det
(65 procent). Antalet verksamheter som fragar rutinmaissigt och inte dr dock
litet pd vissa omraden som akutmottagningar, barn- och ungdomspsykiatri

och tandvarden.

Tabell 40. Har handlingsplan for att agera vid upptdackt av barn som ut-
satts for eller bevittnat vald uppdelat pa verksamheter som fragar rutin-

massigt och inte

Vardinstans Fragarom vald Ja Nej Vet ej
Rutinmdssigt
Vardcentraler (n=30) 80% 7% 13%
—154 T
(n=154) I(E:}r:u]’nzrlr)nosagf 57 % 0% "%
Akutmottag- '(?r:’lgmoss'gf 100 % 0% 0%
ningar T
(n=43) (i] L%g)‘moss'g 80 % 9% 1%
Rutinmdssigt
Vuxenpsykiatri (n=18) 0% 4% 6%
—47 T
(n=67) I(E:}r:ir;r;mossugt 51% 13% 6%
Rutinmdssigt
BUP ne33) 70% 24% 6%
—30 T
(n=39) I(E:}r:u(;r)mmosagf 50% 50% 0%
'F:l'{g‘“ss'gf 75 % 25 % 0%
BVC (n=55) Ei rutinméassiat
uitmasiol g 5% 5%
'(Q:ZT'{‘S‘OSS'QT 79 % 14% 7%
MVC (n=35) B rotrmessiat
(:1 5 ']r;mc'ss'g 62% 33% 5%
Rutinmdssigt
Ungdomsmot- (n=40) 3% 8% 0%
tagningar (n=57 i rutinmassi
gningar ( ) (Ei]r=u]h7r)1m055|gt 5% 04 % 12%
Rutinmassigt
100 % 0% 0%
Beroendevérd (n=11)
n=26 T
(n=26) (E:}r:ulfgr;mosmgt 3% % 0%
Rutinmdssigt
Tandvard (n=4) 5% 0% B%
n=175 i rutinmassi
(n=175) (Eé Lﬂf;”]r)“oss'gf 73% 21% 7%
'F:l'{‘;g)oss'gf 75% 20 % 5%
Totalt (n=651) E rofinméssiat
i rutinmdssig 5% 2% % 9%

(n=481)
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Behov

Behov av metoder standardiserade géllande frdgor om
vald bland vuxna

Det dr vanligare bland verksamheter som fragar rutinméissigt att uppge behov
av strukturerade metoder (tabell 41). Detta monster giller bade behov av me-
toder for att beskriva vald, bedoma stodbehov samt risk och géller inom alla
verksamhetsomrdden. Undantaget dr beroendevarden dér en hogre andel
verksamheter som inte fragar rutinmissigt och valdsutsatthet uppger behov
av strukturerade metoder for att bedoma risk for upprepat vild. Vanligast ar
att behov av strukturerade metoder avser bedomning av stodbehov.

Tabell 41. Behov av standardiserade metoder for att frdga vuxna om
valdsutsatthet uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och inte

2 " Ja, for att be- -, 12
Vardinstans Fragar om Ja, for att be- dc."slmq stéd- att be- Nej/vet
vald skriva valdet déma ej
behovet .
risk
Rutinmdssigt
. _ 22 % 36 % 18 % 50 %
Vardcentraler (n=50)
n=186 f rufinméssi
(n=18¢) (Eé rzﬂfg;r)mss'gf 7% 18% N%  78%
Akutmottag- '(?r:’lg‘)moss'gf 4% 4% 4% 1%
ningar E rufinmmdssiat
(n=45) (ﬂ]r:%g)‘moss'g 17% 19% 14% 76 %
Rutinmdssigt
14 29 21 60
Vuxenpsykiatrin  (n=42) % * % %
=80 R
[n=80) (Eﬁ] :gg)‘moss'gf 0% 1% 5% 85 %
e '(?r:’l';‘goss'gf 29 % 57 % 5%  25%
(N=65) I(E:}r:Lg;r;mosagT N 16% 19% 3%
I(?:lggmsyg’r 24% 2% 15%  42%
MVC (n=36) B rufinmassiat
(ﬁ] Lué)'”moss'g 17 % 17 % 0% 67 %
Ruinmassigh 33 ¢; 2% 2%  50%
Beroendevard (n=12) ; ? ? °
n=27 f rufinmissi
(n=27) (Eé rzﬂfg;mcss'gf 13% 27 % B% 0%
rondivénd 'f:l'sr‘)moss'gf 20 % 20 % 0% 4%
n=184 i rufinmassi
( ) (Ei] gf;;r)mss'gf 7% 1% 6% 85%
Rutinmdssigt
Totalt (n=143) 34 % 47 % 33% 39%
(n=626) Ej rutinmassigt 0% 16% 6% 81 %

(n=409)

Det dr inte lika vanligt att verksamheter uppger behov av standardiserade me-

toder avseende valdsutovande jaimfort med behoven géllande valdsutsatthet
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(tabell 42). Skillnaderna i behoven mellan verksamheter som fragar rutin-
missigt om valdsutdvande och inte, dr inte heller lika tydliga som for valds-
utsatthet. Det dr &ndé generellt vanligare att verksamheter som fragar om
véldsutovande pé rutin 1 hogre utstrackning uppger behov av strukturerade
metoder. Det varierar dock stort mellan olika verksamhetsomraden. Hogst
andel verksamheter som uppger behov av strukturerade metoder avser be-
domning av risk.

Tabell 42. Behov av standardiserade metoder for att frdga vuxna om
valdsutévande uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmdssigt och in-
tec

5 Ja, for att be- -, 12
o o Fragar om Ja, for att be- - att be- Nej/vet
Vardinstans . A o doma stod- - A
vald skriva valdet doma ej
behovet .
risk
Rutinmdssigt
16 % 26 % 5% 60 %
Vardcentraler (n=19)
=186 .
(n ) Ej r_u’nnmc155|gT 5% 14% 9% 81 %
(n=167)
Akutmottag- 'F;’Lr‘)moss'gf 0% 25% 0% 50%
ningar E rutnmassiat
(n=45) ] UINMASSIGE 5 o 7% 10% 85%
(n=41)
Rutinmdssigt 8% 19% 27 % 65%
(] (e} (e} (]
Vuxenpsykiatrin  (n=26)
=80 .
(n=80) Ej r_u’nnmc155|gT 79 7% 24% 70%
(n=54)
Rutinmdssigt 0% 33% 17 % 50 %
BVC (n:é) (] (o} (o} (]
(n=65) Ej r_uhnmosagf 59 12% 14% 79%
(n=59)
'f:lg‘)moss'gf 0% 29% 0% 72%
MVC (n=39) B rufinmassiat
! r_u NMAssIg 0% 6% 6% 81 %
(n=32)
Rutinmdssigt
22 % 22 % 44 % 56 %
Beroendevérd (n=9)
=07 .
(n=27) Ej r_u’nnmc155|gT N% 28% 3% 55%
(n=18)
Rutinmdssigt 0% 0% 100 % 0%
Tandvérd (n=1) ° ° ° )
(n=184) Ej rutinmassigt
(n=183) 3% 6% 6% 89 %
Rutinmdssigt
1 24 19 9
Totalt (n=72) 0% * * %
(n=626) B rutinméssigt 7 10% 2% 83 %

(n=554)

aAFler &n ett svar mojliga

Behov av standardiserade metoder gdllande frdgor om

barns utsatthet
Det &r vanligare att verksamheter som fragar rutinmissigt uppger behov av
standardiserade metoder jaimfort med verksamheter som inte fragar pa rutin
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(sammanlagt mellan 19 och 46 procent och mellan 8 och 12 procent). Vanlig-
ast efterfrigade ar metoder for att bedoma stodbehov.

Tabell 43. Behov av standardiserade metoder for att fraga om barn utsatts
for eller bevittnat vald uppdelat pa verksamheter som fragar rutinmassigt
och intec

2 Ja, for att be- Ly L
vérdi Fragar om Ja, for att be- .. att be- Nej/vet
ardinstans ) . g doma stod- . R
vald skriva valdet doma ej
behovet A
risk
Rufinmassigh 154 29 % 18% 77 %
vardcentraler (n=34) ) 0 ’ ’
162 T
(n=162) agggw$@f 9% 16 % 13% 8%
Akutmottag- ﬁﬂgmw@ 8% 50% 13%  38%
ningar Ei rufinmdissiat
(n=43) hoas) O 6% 1% 9% 88 %
Rufinmassigh 1 ¢ 37 % 16%  74%
Vuxenpsykiatri (n=19) ? ° ? °
(n=66) I(E*r:LZr;r;mosagT 4% 13% 6% 81 %
“up Vit I 3 55% 8% 51%
(n=40) (Ei]r=u7t)|nm055|gf 14% 299 29 % 85%
Rutinmdssigt
BVC (n=14) 7% 50 % 21 % 50 %
fayes T
(n=57) aggww$@f 9% 12% 9% 93%
e et 4z 64% 1% 8%
—34 T
(n=34) aggww$@f 10% 10% 5% 75%
Ungdomsmot- ﬁﬁfﬁ“ﬁgf 17 % 29% 17% 64 %
tagningar Ei rutinméassiat
(n=58) ég%mm%g 6% 18% 18% 88 %
. Rutinmassigh 55 7 82% 3% 36%
Beroendevard (n=11)
n=23 f rufinméssi
( ) I(E:}r:u]’nzr;mosagf 8% 8% 8% 92%
v i I 3 33% 0% 33%
n=173 i rutinmassi
n=173) pumnasiet g 9% 7% 0%
Rutinmassigt
Totalt (n=103) 20 % 46 % 19% 57 %
(n=656) Ej rutinmdssigt 8% 12% 9% 89 %

(n=455)

aAFler &n ett svar mojliga
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Omstandigheter som kan underlatta fér personalen att
frdga om vald

Respondenterna tillfragades slutligen om vad de tror kan underlétta for per-
sonal att stélla fragor om vald. I tabell 44 nedan visas resultat for samtliga
undersoka verksamheter som svarade pé denna fraga oavsett forekomst av
rutinmaissiga fragor om vald.

Négon form av utbildning samt skriftliga rutiner dr de vanligaste atgér-
derna som anses kunna underlétta for personal att fraga om véld. Inom de
flesta verksamhetsomrddena skattas utbildning av flest som en viktig atgérd
(i genomsnitt for alla verksamhetsomradena 81 procent) medan inom
barnpsykiatrin och tandvérden skattas rutiner ndgot oftare &n utbildning.
Minst vanligt av de givna alternativen ar tydligare vigledning frdn Socialsty-
relsen och andelen verksamheter som skattade detta alternativ varierar mellan
24 (inom beroendevarden) och 42 procent (inom akutvarden). Variationen i
svaren mellan olika verksamhetsomrdden ar storre vad géller handledning
och ledningsstdd (mellan 20 och 80 procent respektive mellan 31 och 72 pro-
cent).

Tabell 44. Faktorer som kan underlatta for personal att stélla fragor fill
vuxna och barn om vald i néra relationere

. Tydligare

Verk hets- - .

eresamnets Utbildning Handled-  Lednings vagledning Rutiner  Annat
G mng stod (frén SoS)
vardeentraler ;g g 57% 46 % 29% 65% 3%
(n=153)
Akutmottag-
ningar 88 % 63 % 61 % 42 % 79 % 0%
(n=43)
Voxenpsykialii g5 g 57% 48% 2% 72% 5%
(n=65)
BUP 85% 49 % 72 % 1% 90 % 0%
(n=39)
BVC (n=54) 87 % 67 % 52 % 35% 76 % 2%
MVC (n=35) 94 % 77 % 63 % 34 % 83 % 6%
Ungdomsmot-
tagningar 21 % 80 % 66 % 36 % 86 % 6%
(n=55)
?f;g;”devord 8%  48% 64% 2% 80% 8%
Tandvard 75 % 20% 3% 28 % 76% 4%
(n=174)
Totalt
(n=643)/Snift 81 % 50 % 48 % 32% 75 % 4%

aAFler &n ett svar mojliga
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Diskussion

Socialtjgnsten

Forekomst av frdgor

Sammantaget visar resultaten att det vanligaste sittet att fraga om véldsut-
satthet och valdsutdvande dr pa indikation, dvs. vid misstanke om att vald fo-
rekommit. Fragor om véldsutsatthet 4r vanligare dn fragor om valdsutévande,
och de flesta verksamheterna anvénder inte nigon standardiserad metod nér
de fragar om vald.

I Socialstyrelsens vigledning rekommenderas inte rutinméssiga frigor om
vald inom socialtjidnsten. Socialtjdnsten bor avgdra ndr och hur personalen i
ndmndens verksambheter ska stilla frdgor om vald for att kunna identifiera
valdsutsatta och barn som bevittnat vald som behover stod och hjélp (all-
médnna rad i 3 kap. SOSFS 2014:4).

Bland de som stdller rutinmissiga fragor om valdsutsatthet r det vanligare
att fragor stélls till samtliga @n att vissa grupper av klienter tillfrigas. Bland
de som fragar rutinmissigt om véldsutovande diaremot &r denna tendens inte
lika tydlig.

I genomsnitt stills fragor om valdsutsatthet rutinmaissigt till vuxna i 26
procent av verksamheterna medan 57 procent stéller frdgor pa indikation.
Motsvarande siffror for fragor om valdsutdvande ar 9 respektive 60 procent.
Variationen dr dock stor mellan de olika verksamhetsomradena.

Hogst andel verksamheter som fragar rutinmédssigt om valdsutsatthet och
véldsutovande finns inom missbruksvirden. Resultaten kan tolkas som att
man inom missbruksomradet i hogre utstrackning har uppmérksammat sam-
bandet mellan substansbruk (alkohol eller droger) och en sérskild utsatthet
liksom en forhdjd risk for valdsutovande [6, 23].

Aldreomsorgen ir det omradet dér det stills frigor i minst utstrickning
géllande valdsutsatthet. Det giller bade rutinméssiga fragor och fragor pa in-
dikation. Resultaten tyder pa att mélgruppen éldre, trots sin sdrskilda utsatt-
het, har forblivit en osynlig grupp nér det giller utsatthet for vald.

Vad giller valdsutdvande stélls minst frdgor inom barn och familj/familje-
ratt vilket dr nagot forvanande da dessa verksamheter i hogre utstrackning
kan moéta flera medlemmar fran familj och mdojligheten att fa indikationer pa
valdsutovande rimligen borde vara hogre.

Sammanfattningsvis kan konstateras utifran kartliggningens resultat att ar-
betet med att tillfraga vuxna om véaldsutsatthet och valdsutovande behover
vidareutvecklas, 1 synnerhet nér det géller att tillfrdga sérskilt utsatta grupper,
som &ldre, om valdsutsatthet.

Fr&dgor om barns utsatthet

Det dr mindre vanligt att fraga fordldrar och barn om barns utsatthet &n att
frdga vuxna om véldsutsatthet. Inom socialtjinsten stiller 20 procent av
samtliga undersokta verksamheter fragor om barns utsatthet rutinmissigt. Av
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de verksamheter som fragar om barns utsatthet 4r det fa (7 procent) som an-
véander sig av standardiserade metoder for det.

Forekomst av rutinméssiga fragor om barn har utsatts for eller bevittnat
véld varierar mellan 4 och 38 procent i olika verksamhetsomrdden inom soci-
altjansten. Resultat fran denna kartliggning som visar lagre frekvenser av
fragor till barn bekriftar fynd frén tidigare undersokningar, dir personalens
svarigheter att tala med barn om valdsutsatthet har belysts [24].

Minst andel som stéller frdgor om barns utsatthet finns inom LSS-
verksamheter. Detta dr synnerligen bekymmersamt da malgrupperna for de
verksamheterna kan vara sarskilt utsatta [9, 25].

Socialtjinsten har ett sirskilt ansvar for malgruppen valdsutsatta barn och
en forutsittning for att kunna hjdlpa malgruppen ar att uppticka dem. Det ar
darfor ovéntat att fragor om barns utsatthet stills i ldgre utstrackning jamfort
med vuxna. Médnga verksambheter stéller dessutom varken fradgor rutinméssigt
eller pa indikation om huruvida barn bevittnat eller utsatts for vald.

Sammanfattningsvis visar resultaten att arbetet med att fraga fordldrar och
barn om barn har utsatts for eller bevittnat vald behover starkas. Det géller i
synnerhet att tillfrdga sérskilt utsatta grupper som barn med funktionsnedsatt-
ningar.

Kvalitetssakring och behov

Inom socialtjdnsten kvalitetssdkras arbetet med att fraga om véldsutsatthet
och valdsutdvande i hogre utstrackning i verksamheter som fragar rutinméss-
igt om vald &@n i verksamheter som inte gor det. De flesta av verksamheterna
dokumenterar upptickt av vald, men majoriteten saknar soktermer for det i
sina journalsystem. Behovet av standardiserade metoder varierar mellan olika
verksamhetsomrdden med hogst efterfragan bland verksamheter som fragar
rutinméssigt om vald.

Den vanligaste atgdrden for att forbereda personal for att stélla frdgor om
véld dr ndgon form av utbildning eller handledning, inklusive fortbildning.
Det dr ocksé den atgirden som flest anser kan underlitta for personal att
stilla frigor om véld. Aven skriftliga rutiner skattas som en viktig underlt-
tande omsténdighet for att personal ska fraga. Dessa atgéarder forekommer i
hogre utstrackning 1 de verksamheter som fragar rutinméssigt om véld én i de
som inte gor det.

Malgruppen véldsutsatta ar tydligt definierad som ett ansvarsomrade for
socialtjansten, men trots det saknar de flesta verksamheter som journalfor
upptéickt av vald soktermer for det i sina journalsystem. Det géller bade
véldsutsatthet och véldsutdvande. Att soktermer saknas kan bland annat for-
svara uppfoljning av insatser till valdsutsatta.

Efterfrdgan pa standardiserade metoder for att bedoma risk och behov av
stod dr mer dn dubbelt sd hog 1 verksamheter som frgar rutinmissigt om
vald én i verksamheter som inte fragar rutinméissigt. En mojlig forklaring till
detta dr att verksamheter som kommit ldngre i arbetet med att uppticka vald
bland sina klienter i hogre utstrackning identifierar behov for detta arbete.
Vanligast inom socialtjdnsten dr behovet av strukturerade metoder for att be-
doma stodbehov.
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Sammanfattningsvis visar resultaten att frdgor om vald stélls 1 hogre ut-
strackning i1 verksamheter som kvalitetssdkrar sitt arbete. Behov av standardi-
serade metoder tycks Oka i takt med att arbetet med att stélla fragor utveck-
las.
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Hélso- och sjukvdrden

Forekomst av frdgor

Fragor om valdsutsatthet och valdsutdvande stélls oftast pd indikation dven
inom hilso- och sjukvarden (60 respektive 51 procent). Rutinméssiga fragor
forekommer i 29 procent av verksamheterna och fragor om valdsutovande ar
mindre dn hédlften sé vanliga (12 procent). Fa av verksamheterna anvinder
standardiserade metoder.

I Socialstyrelsens vigledning rekommenderas rutinmédssiga frdgor om vald
inom modrahédlsovarden, vuxenpsykiatriska mottagningar samt barn- och
ungdomspsykiatrin. Vardgivaren bor avgora nédr och hur personalen 1 hélso-
och sjukvérdens och tandvardens verksamheter ska stélla fragor om véld for
att kunna identifiera véldsutsatta och barn som bevittnat vald som behdver
vard och omvardnad (allménna rad i 8 kap. SOSFS 2014:4).

Resultaten visar att den stora majoriteten (86 procent) av verksamheterna
inom modrahédlsovéarden stéller fragor om valdsutsatthet rutinméssigt, vilket
visar att Socialstyrelsens rekommendationer f6ljs 1 stor utstrackning. Modra-
hilsovarden har arbetat ldnge med att fraga om véld, och kartldggningens re-
sultat dr dven i linje med statistik frén graviditetsregistret [26].

Aven vuxenpsykiatrin rekommenderas att stilla frigor om véldsutsatthet
till sina patienter, men resultaten visar att vuxenpsykiatrin fragar rutinméssigt
1 betydligt lagre utstrackning &n modrahélsovarden (54 procent). Trots att an-
delen som fragar dr hogre dn genomsnittet for hela hilso- och sjukvarden, vi-
sar resultaten att Socialstyrelsens rekommendationer inte f6ljs av en visentlig
andel av verksamheterna.

Vad giller valdsutdvande tillfragar verksamheter inom vuxenpsykiatrin
och beroendevarden patienter rutinmdssigt 1 hogst utstrickning. En mgjlig
forklaring dr att man, i linje med resultaten for socialtjansten, inom miss-
bruksvarden har uppméarksammat sambandet mellan substansbruk (alkohol
eller droger) och risken for valdsutdvande [23].

Sammanfattningsvis kan konstateras utifran kartliggningens resultat att ar-
betet med att tillfraga vuxna om valdsutsatthet och valdsutovande behdver
vidareutvecklas inom hélso- och sjukvarden. Det giller 1 synnerhet rutin-
massiga fragor inom vuxenpsykiatrin men dven fragor om valdsutsatthet till
sarskilt utsatta grupper, som manniskor i missbruk.

Frégor om barns utsatthet

Det dr mindre vanligt att fraga fordldrar och barn om barns utsatthet én att
frdga vuxna om véldsutsatthet. Frdgor om barns utsatthet stills rutinméssigt 1
22 procent av verksamheterna inom hilso- och sjukvarden. Fragor pé indikat-
ion stélls 1 60 procent av verksamheterna. Av de verksamheter som fragar om
barns utsatthet dr det fa som anvénder sig av standardiserade metoder (11
procent).

Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) samt ungdomsmottagningar ar de
verksamheter dér flest frigar rutinméssigt om barn har utsatts for eller bevitt-
nat vald (83 respektive 70 procent). Att frigor om véldsutsatthet stills pa ru-
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tin 1 hogre utstrackning inom BUP &r véntat, da Socialstyrelsen rekommende-
rar dessa verksamheter att friga pa det sittet. Aven ungdomsmottagningar
fragar rutinméssigt om barns utsatthet i hog utstrackning, vilket kan tolkas
som ett resultat av olika utvecklingsprojekt inom detta verksamhetsomrade
[13,27].

Forekomst av rutinméssiga fragor om barns utsatthet i 6vriga verksamheter
inom hilso- och sjukvarden varierar mellan 2 och 41 procent och pa indikat-
ion mellan 29 och 76 procent. Minst andel verksamheter som stéller fragor
om barns utsatthet finns inom mdodrahilsovarden. Dock stéller majoriteten av
verksamheterna inom moddrahélsovirden frdgor pa rutin snarare &n pa indi-
kation. Tittar man endast pa forekomst av rutinméssiga fragor ér tandvéarden
det omradet dér fragor stdlls i minst utstrackning. Endast tva procent av verk-
samheterna inom tandvarden fragar rutinmédssigt om barns utsatthet och det
ar aven dér som flest verksamheter inte fragar alls.

Vard som ges till barn ska sirskilt beakta barnets bésta och vardgivare har
en skyldighet att anmadla till socialtjdnsten om det finns misstanke om att ett
barn far illa eller riskerat att fara illa. Att manga verksamheter varken stiller
fragor pa rutin eller pd indikation om barns utsatthet och att frigor om barns
utsatthet stills i lagre utstrdckning jamf{ort med vuxna ar darfor ovéntat. Tidi-
gare undersdkningar har belyst att personal kan ha svart att tala med barn om
vald [24], vilket skulle kunna vara en mdjlig delforklaring till resultaten fran
denna kartldggning.

Sammanfattningsvis tyder resultaten pa att arbetet med att fraga fordldrar
och barn om barn har utsatts for eller bevittnat véld behdver stérkas.

Kvalitetssdkring och behov

Verksamheter som fragar rutinmissigt om valdsutsatthet och valdsutovande
kvalitetssdkrar arbetet 1 hogre utstrickning dn verksamheter som inte fragar
rutinmissigt. Ménga verksamheter som journalfor upptéckt av vald saknar
sOktermer for det 1 sina journalsystem, sirskilt verksamheter som inte stéller
rutinmaissiga fragor. Det dr generellt en lag efterfragan pa standardiserade
metoder.

Handlingsplaner for hur personalen ska agera vid upptickt av vald finns i
de flesta verksamheter, sérskilt gdllande vdldsutsatthet bland vuxna och barn
samt verksamheter som fragar rutinméssigt om vald.

Majoriteten av verksamheterna dokumenterar nér vald upptécks, men
manga saknar soktermer for det i journalsystemen. Att det saknas soktermer
kan forsvéra identifiering och uppfoljning av insatser till malgruppen. Detta
kan 1 sin tur gora det svarare att undersoka samband mellan att aktivt fraga
om vald for att identifiera mélgruppen och, exempelvis, minskad valdsutsatt-
het. Verksamheter som fragar rutinmissigt om vald har i hogre utstrackning
sOktermer vid dokumentation dn verksamheter som inte fragar p4 rutin.

Behovet av standardiserade metoder varierar mellan olika verksamhetsom-
rdden. Hogst efterfragan finns i verksamheter som fragar rutinméssigt om
vald. Metoder for att bedoma stodbehov dr de mest efterfragade vad giller
valdsutsatta vuxna och barn, medan metoder for att bedoma risk ar de mest
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efterfragade gillande valdsutévande. Liksom for socialtjansten kan en forkla-
ring vara, att verksamheter som aktivt arbetar med att upptécka vald bland
sina patienter i hogre utstrickning identifierar behov for detta arbete.

Sammanfattningsvis visar resultaten att frdgor om vald stélls rutinméssigt 1
hogre utstrackning i verksamheter som kvalitetssikrar arbetet med att fraga
om véld. I de verksamheterna finns det ocksa en hogre efterfrigan pa stan-
dardiserade bedomningsmetoder.

Svart att generalisera

Svarsfrekvenserna i hédlso- och sjukvarden dr sammanlagt 33 procent i
denna kartldggning och varierar mellan 10 och 50 procent for olika verksam-
hetsomraden. Det interna bortfallet dr ocksd hogt for vissa frdgor. Ménga
verksamheter som svarade pa fragor om vuxna svarade inte pa fragor om
barn, utan att ndmna att barn eventuellt inte tillhér deras malgrupp. Inom
vissa verksamhetsomraden ingar endast nagra fa verksamheter i olika under-
grupper, och darfor dr det inte mojligt att uttala sig om eventuella gruppskill-
nader.

De laga svarsfrekvenserna forsvarar mojligheten till generaliseringar och
resultaten bor déarfor tolkas med forsiktighet.

Deft fortsatta arbetet

» Stod gdllande fragor om vadldsutovande — utifran resultaten att fragor om
valdsutovande inte stélls i lika hog utstrackning jaimfort med fragor om
valdsutsatthet ser Socialstyrelsen ett det behovs ta fram stod for social-
tjdnsten och hilso- och sjukvéarden géllande fragor om valdsutdvande.

* Indikation — utifrén resultaten att de flesta verksambheter stéller frdgor pa
indikation ser Socialstyrelsen att det behovs vidare utreda och fordjupa
kunskapen om indikationer.

» Implementeringsstod— utifran resultaten att fragor om véldsutsatthet och
valdsutdvande inte stélls 1 sd hog utstrdckning inom vissa verksamhetsom-
raden trots en befintlig vigledning och annat stodmaterial, ser Socialstyrel-
sen att det behdvs ytterligare stod till implementering av ovanndmnda samt
uppfoljning av arbetet med att upptéicka valdsutsatthet och valdsutdvande.
Utifran resultaten att frdgor om valdsutsatthet och valdsutdvande stélls i
lagre utstrdckning inom dldreomsorgen och LSS samt gillande barns ut-
satthet foreslds att dessa verksamhetsomréden sdrskilt prioriteras. Utifran
resultaten att vuxenpsykiatri stiller rutinméssiga fragor om véldsutsatthet
och valdsutovande i lagre utstrickning dn dvriga verksamheter som re-
kommenderas att fraga rutinmassigt, foreslas dven detta verksamhetsom-
rade prioritering.

FRAGOR OM VALD
SOCIALSTYRELSEN



Referenser

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK). Att fraga om véldsutsatthet
som en del av anamnesen. Uppsala: Nationellt centrum for kvinnofrid
(NCK); 2010.

Dufort, M, Stenbacka, M, Gumpert, CH. Physical domestic violence
exposure is highly associated with suicidal attempts in both women and
men. Results from the national public health survey in Sweden. The
European Journal of Public Health. 2014; 25(3):413-8.

Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK). Vald och hélsa : en
befolkningsundersdkning om kvinnors och méns valdsutsatthet samt
kopplingen till hidlsa. Uppsala: Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK),
Uppsala universitet; 2014.

Socialstyrelsen. Kostnader for vald mot kvinnor: en samhillsekonomisk
analys. Stockholm: Socialstyrelsen; 2006. Report No.: 91-85482-83-8.
Brottsforebyggande ridet (BRA). Brott i niira relationer: en nationell
kartliggning: Brottsforebyggande radet (BRA); 2014. Report No.:
9187335239.

Socialstyrelsen. Skylla sig sjdlv? — om valdsutsatta kvinnor med
missbruks- och beroende-problem. Stockholm; 2011.

Socialstyrelsen. Sdllan sedda: utbildningsmaterial om vald mot kvinnor
med funktionsnedsattning. Stockholm: Socialstyrelsen; 2011. Report
No.: 978-91-86885-43-4.

Socialstyrelsen. Blanader och silverhar : utbildningsmaterial om vald
mot dldre kvinnor. Stockholm: Socialstyrelsen; 2013. Report No.: 978-
91-7555-132-6.

Stiftelsen Allménna barnhuset. Vald mot barn 2016 : en nationell
kartldggning. Stockholm: Stiftelsen Allmidnna Barnhuset; 2017. Report
No.: 978-91-86759-32-2.

Global Plan of Action: Health systems address violence against women
and girls Geneva: WHO, World Health Organization; 2016.
Socialstyrelsen. Att vilja se, vilja veta och att vaga fraga: viagledning for
att 0ka forutsittningarna att uppticka véldsutsatthet. Stockholm:
Socialstyrelsen; 2014. Report No.: 978-91-7555-224-8.

Socialstyrelsen. Dodsfallsutredningar 2016-2017: Socialstyrelsens
utredningar av barn och vuxna som avlidit med anledning av brott.
Stockholm: Socialstyrelsen; 2018.

Andréasson, C. Den svenska hilso- och sjukvardens arbete inom
kompetensomradet vald mot kvinnor: nationell kartlaggning. Uppsala:
Uppsala universitet; 2006.

Andersberg, Eea. Blir du slagen?: Hur personalen inom barn- och
ungdomspsykiatrin beskriver att de arbetar for att upptacka barn som
utsatts for vald: Karlstads universitet; 2017.

Morin, A. Véld i néra relationer — som vi fragar far vi svar: Kommer vi
ihag att fraga och har dessa erfarenheter plats inom psykoterapin?: Umed
universitet; 2015.

Lidgren. Sjukskoterskors rutiner att frdga patienter om vald i néra
relationer: Uppsala universitet; 2013.

Sugg, NK, Inui, T. Primary care physicians' response to domestic
violence. Opening Pandora's box. JAMA. 1992; 267(23):3157-60.

FRAGOR OM VALD
SOCIALSTYRELSEN

67



68

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.
27.

Wijma, B, Heimer, G, Wijma, K. Kan patienten ha utsatts for vald?
Skall man stélla fragan - och i sa fall hur? Lakartidningen. 2002;
(20):2260.

Tonnesen, E, Lund, C, Heimer, G. Respektfullt, lyhort lyssnade kan
bryta en ond misshandelscirkel. Lakartidningen. 1999.

DAPHNE II. Making the Invisible visible-Att gora det osynliga valdet
synligt. Lokal rapport frdn Uppsala kommun, Vard och Bildning, Individ
och familjeomsorgen. Tema ”Barn som bevittnat vald”. Uppsala; 2008.
Wendt, E, Svensson, J. Nu har vi kommit 6ver troskeln. Utvardering av
Fraga pa rutin om vald i néra relationer projektet — vid vardcentraler,
barnavardscentraler, rehabiliteringsverksamheter och bedémningsteam
inom Vistra Gotalandsregionen. Goteborg; 2016.

Norén, J, Printz, E, Sorman, H, Jonsson, C. Framgangsfaktorer i
kvinnofridsarbetet : en undersdkning av utvecklingen av arbetet mot
vald i néra relationer i kommuner. Stockholm: Sveriges kommuner och
landsting; 2016.

Choenni, V, Hammink, A, van de Mheen, D. Association between
substance use and the perpetration of family violence in industrialized
countries: a systematic review. Trauma, Violence, & Abuse. 2017;
18(1):37-50.

Socialstyrelsen. Socialtjidnstens arbete med véldsutsatta kvinnor och
deras barn : utveckling och provning av standardiserade
bedémningsinstrument : slutrapport till regeringen 1 december 2009.
Stockholm: Socialstyrelsen; 2009. Report No.: 9789186301705.
Socialstyrelsen. Att mota fordldrar till barn med funktionsnedsattning,
Stockholm: Socialstyrelsen; 2017.

Graviditetsregistret. Arsrapport 2016. Tema: Psykisk ohilsa. 2016.
Socialstyrelsen. "Tack for att ni fragar": screening om véld mot kvinnor.
Stockholm: Socialstyrelsen; 2002. Report No.: 91-7201-662-0.

FRAGOR OM VALD
SOCIALSTYRELSEN



Bilaga 1

Socialtjgnsten

Forekomst av frégor vald till kvinnor och mén

Tabell A1. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutsatthet inom social-

tjidnsten uppdelat pa fragor till kvinnor och méan

5 . Fragar alla Fré- Fré Ei
Arbets- Fragor fll Fragaralla  inom vissa Fragar pa gar ra- N
. kvinnor/ tinméssiat X indikati pa gar Vetej aktu-
omrade B rufinmassig patientgrupper Inlellgeinfels] annat | inte ellt
rutinmdssigt séitt
o Kvinnor 34 ¢ 15% 50 % 5% 0% 0% 0%
FOrsorj- (n=95)
i t6d 5
nINGssto man 24% 14% 52% 5% 0% 5% 0%
(n=95)
'?rf':”]';%') 3% 2% 61% 6%  25% 3% 0%
Aldre M3
2% 1% 60 % 7% 26 % 4% 0%
(n=190)
Barn och '{:':5”;)” 18% 18 % 56 % 5% 2% 0% 0%
familj/ Mén
familjeratt d 15% 15% 58 % 6% 2% 6% 0%
(n=55)
'?:':”1%02') 37 % 16 % 0% 6% 0% 1% 0%
Missbruk M
an 2% 12% 46% 6% 2% 2% 0%
(n=102)
. Kvinnor 1 ¢ 13% 58 % 5% 3% 1% 0%
Social- (n=88)
psykiatri Man
_ 16 % 2% 65 % 5% 3% 2% 0%
(n=88)
Kvinnor
F('jrebyg_ (n:27) 22% 15% 59 % 0% 4% 0% 0%
gande M
Arbete an 19 % 1% 63% 0% 4% 4% 0%
(n=27)
kvinnor - 5 o 5% 73% 4% 1% 2% 0%
(n=123)
LSS M&n
4% 3% 73 % 5% 11 % 3% 0%
(n=123)
Kvinnor
(n=680) 16 % 10% 58 % 5% 10% 2% 0%
Totalt Mén
(n=680) 14 % 7% 60 % 5% 10% 4% 0%
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Tabell A2. Férekomst av fragor till vuxna om vdldsutévande inom social-

tidnsten uppdelat pa fragor till kvinnor och man

< aor fll Fragar alla Fré- Frd -
Arbets- Fragor fi Fragar alla  inom vissa Fragar pa gar ra- |
&d SAe rutinméssigt ; indikation pa gar Vetej aktu-
Clalle(s mdn patientgrupper annat  inte ellt
rutinmassigt satt
o Kvinnor 134 4% 59% 4% 16% 4% 0%
FOrsorj- (n=95)
o .
nINGssto Man 13% 3% 61% 4% 16% 3% 0%
(n=95)
'ﬁﬂ;g; 1% 1% 47% 7%  38% 7% 0%
Aldre .
Man 1% 1% 48 % 7% 8% 6% 0%
(n:] 90) (e} (] (e} (e} (e} (e} (e}
Barn och 'Frf':r;r;j’r 6% 4% 71% 6% % 4% 0%
familj/ ME
familjeratt an 6% 4% 73% 6% 9% 4% 0%
(n=55)
Kvinnor 15 ¢ 6% 57% 6% 8% 6% 0%
, (n=102)
Missbruk Méin
(n2102] 18% 6% 58 % 6% 9% 4% 0%
. Kvinnor— g o7 1% 68% 5% 13% 6% 0%
Social- (n=102)
Psykiatr Man 9% 1% 68 % 52 1% 6% 0%
(n=102)
L Kvinnor
Férebyg- (n=27) 4% 7% 70 % 0% 15% 4% 0%
gande Mé
arbete an 4% 7% 70% 0% 5% 0% 0%
(n=27)
Kvinnor o 1% 69 % 6%  17% 7% 0%
(n=123)
LSS Mdan
(n=123) 1% 1% 69% 7% 6% 7% 0%
Kvinnor
eggo) | 6% 3% 60% 5% 0% 6% 0%
Totalt Méin
(e} (] (e} (e} 2 (e} (e} (e}
o) 67 2% 61% 6% 0% 5% 0%
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Fr&gor till barn och féréldrar om barn utsatts for eller

bevittnat

Tabell A3. Férekomst av fragor om barn bevittnat eller utsatts for vald

vald

inom socialtjénsten uppdelat pa fragor till féraldrar och till barn

. . Fragar alla Fré- . r
Arbets- el Fragar alla  inom vissa Fragar pa gar AEF N
o foraldrar/ rufinméssiat X indikation pa gar Vetej aktu-
I barn vl ‘9" patientgrupper  Indikall annat inte ellt
rutinmdssigt séitt
o Fordldrar 5 o 7% 57% 2% 5% 1% 0%
Forsorj- (n=85)
ingsstod
MINGSsTo Barn 15% 6% 51% 6%  14% 8% 0%
(n=85)
Barn och Z?ﬁ'f;)“r 19 % 7% 66% 2% 2% 4% 0%
familj/ Bam
familjerdtt r 18% 10% 68% 3% 1% 1% 0%
(n=137)
Fordidrar 14 4 2% 5% 2%  10%  16% 0%
) (n=93)
Missbruk B
am 14% 4% 0% 3% 7% 2% 0%
(n=93)
Foraldrar
social. 73] 9% 47 % 0% 5% 7% 2% 0%
psykiatr Bamn 7% 7% 0% 7% 19% 31% 0%
(n=75)
Forebyg- fr?:;']d)mr 19% 10% 8% 0% 0%  24% 0%
gande B
arbete (::'2‘” 14% 19% 43% 0% 0% 24% 0%
'(Er?ﬁ'(%')or 3% 1% 3% 4% 7% 2% 0%
LSS Barn
4% 0% 37 % 4% 14% 4% 0%
(n=105)
Sy 14 4% 52% 3% 7%  20% 0%
Totalt Barn
d 12% 5% 48% 4% N% 19% 0%
(n=516)
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Bilaga 2

Hd&lso- och sjukvdarden

Forekomst av frdgor vald till kvinnor och mdn

Tabell B1. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutsatthet inom hélso-
och sjukvarden uppdelat pa fragor till kvinnor och médn

. . Fragar alla Fré- . H
Arbets- Fragor fill Fragaralla  inom vissa Fragar pa gar AEF N
R kvinnor/ tinméssiat X indikati pa gar Vetej aktu-
omrade man rutinmassig pq.hen!‘g".jpper Inaikation annat inte ellt
rutinmdssigt séitt
) Kvinnor 4 2% 70% 2% 2% 2% 0%
Vérdcen- (n=200)
fraler Man
(n=200) 3% 13% 74 % 2% 4% 5% 0%
Kvinnor 4y o 9% 78% 0% 2% 0% 0%
Akutmot- (n=46)
tagningar .
gning Man 9% 7% 82% 0% 2% 0% 0%
(n=45)
o Kvinnor - 4h g 14% 3% 3% 1% 0% 0%
Vuxenpsyki- = (n=81)
atri &
' Man 37 % 1% 48% 3% 1% 0% 0%
(n=81)
Kvinnor o9 o 15% 7% 2% 4% 3% 0%
(n=68)
BVC .
Man
_ 7% 7% 53 % 3% 18 % 12% 0%
(n=68)
ot 6% 17 % 10% 0% 2% 2% 0%
Mve Man
- 10% 5% 21 % 7% 41 % 17 % 0%
(n=42)
Kvinnor 57 ¢ 7% 8% 4% 0% 4% 0%
Beroende-  (n=27)
ard &
Y Man 37 % 7% 48% 0% 0% 7% 0%
(n=27)
(KX':T%?S 3% 0% 7% 5%  20% 1% 0%
Tandvérd Man
_ 3% 0% 69 % 4% 23 % 2% 0%
(n=189)
Kvinnor
(n=660) 16 % 12% 60 % 2% 7% 2% 0%
Totalt Mn
(n=659) 10% 7% 61 % 3% 13% 4% 0%
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Tabell B2. Férekomst av fragor till vuxna om valdsutévande inom hdlso-
och sjukvarden uppdelat pa fragor till kvinnor och mdn

Eréacior il Fragar alla Fré- Erd 5
Arbets- ragor W Fradgar alla  inom vissa Fragar pa gar ra- N
&d L rutinméssigt ; indikation pa gar Vetej akiu-
Clalle(s man patientgrupper annat  inte ellt
rutinmdssigt satt
Kvinnor
Vardeon. | (ne200) 1 9% 70% 2% 9% 10% 0%
fraler &
ooy 1% 8% % 4% 8%  10% 0%
Kvinnor 4 o 4% 67 % 4% 16% 4% 0%
Akutmot- (n=45)
oo .
agningar | Man 4% 4% 67 % 4% 16% 4% 0%
(n=45)
 kvinnor o5 g 6% 58% 5% 1% 3% 0%
Vuxenpsyki-  (n=81)
" ~
am man 2% 5% 62% 4% 1% 3% 0%
(n=81)
Kvinnor 5 o 3% 44% 6%  25% 15% 0%
(n=68)
BVC Mén
6% 2% 9% 4% 2% 18% 0%
(n=68)
ot 17% 5% 14% 7% 48%  10% 0%
MVC M
an 10% 0% 17% 7% 50% 17% 0%
(n=42)
Kvinnor oy o 1% 52% 4% 4% 7% 0%
Beroende-  (n=27)
o .
var Man 2% 1% 52% 4% 4% 7% 0%
(n=27)
ey 1% 0% 3% 4% 9% 3% 0%
Tandvéard M
an 1% 0% 3% 4% 9% 3% 0%
(n=189)
Kvinnor o7 4% 51% 4% 7% 7% 0%
(n=660)
Totalt Mén
6% 4% 52% 4% 2% 8% 0%
(n=659)
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Fr&gor till barn och féréldrar om barn utsatts for eller
bevittnat vald

Tabell B3. Férekomst av fragor om barn bevittnat eller utsatts fér vald inom
hdlso- och sjukvarden uppdelat pa fragor till féraldrar och till barn

. . Fragar alla Frd- .
Arbets- ACTLLL Frdgaralla  inom vissa Fragar pa gar AEF . Ejak-
o foraldrar/ rufinméssiat X indikation pa gar Vet €j tuellt
omrade barn uil 9 patientgrupper indikatl annat inte v
rutinmdssigt séitt
] Fordldrar ;¢ 1n% 71% 2% 4% 3% 2%
VAardcen- (n=168)
fral
raier Barn 6% 14% 7% 2% 3% 3% 1%
(n=161)
Fordldrar -, o 9% 73% 0% 0% 0% 1%
Akutmot- (n=44)
e
agningar | Bam 8% 5% 84% 0% 0% 3% 0%
(n=37)
- Fordidrar g 6% 51% 1% 1% 3%  24%
Vuxenpsyki- = (N=72)
aftri Barn
7% 13% 27 % 0% 0% 0% 13%
(n=15)
 fordldrar oo 5% 28% 3% 0% 0% 0%
Barnpsykia-  (n=40)
tri Barn
63% 15% 20% 3% 0% 0% 0%
(n=40)
b=l LL e 5% 59 % 2% 9% 2% 5%
BVC 5
am 1% 9% 54% 2% 9% 2% 4%
(n=57)
(Fr?g';)'m" 17 % 0% 34% 3% 7% 9% 0%
Mve Barn
a% 0% 3% 4% 9% 4% 0%
(n=27)
Ung- (Fr?;i'od)ror 5% 2% 20% 0% 3% 0%  70%
domsmot- Bam
fagning (n=60) 53% 17 % 25% 2% 0% 2% 2%
Fordidrar 5 o 7% 44% 0% 0% 1% 2%
Beroende- = (n=27)
rd
vor Barn 39 % 23% 23% 0% 0% 8% 8%
(n=13)
s 1% 1% 7% 2% 2% 1% 3%
Tandvérd Barm
r 1% 1% 78 % 2% 6% 1% 1%
(n=168)
Fordldrar o 5% 58% 2% 8% 2%  13%
(n=680)
Totalt Barn
sy V7 9% 60% 2% 8% 2% 9%

FRAGOR OM VALD
SOCIALSTYRELSEN



	Förord
	Sammanfattning
	Uppdraget
	Frågor om våld
	Våld i nära relationer
	Våldsutsatta berättar sällan självmant
	Bör frågor ställas på indikation eller rutinmässigt?
	Socialtjänstens och hälso- och sjukvårdens ansvar
	Tidigare undersökningar

	Kartläggningens frågor och metod
	Övergripande frågor
	Urval
	Enkäter

	Resultat
	Socialtjänsten
	Hälso- och sjukvården

	Diskussion
	Socialtjänsten
	Hälso- och sjukvården

	Referenser
	Bilaga 1
	Socialtjänsten

	Bilaga 2
	Hälso- och sjukvården


