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Abstract
Background

Variations between municipalities in key aspects of child welfare services have been
observed. Recent Swedish research on this topic is limited, highlighting the need to

investigate current variations and discuss their potential causes and consequences.
Objective

The aim of this master thesis is to describe and analyze municipal variations regarding key
aspects of child welfare services. Additionally, the objective is to assess whether there are
municipal differences in intervention decisions and to discuss these differences based on New

institutional theory and John Rawls theories of justice
Method

Data includes a cohort of 2,123 individuals (ages 0-20). Both descriptive and logistic
regression analyses are conducted to describe and assess key municipal differences, including
background factors, decisions to grant interventions, and whether the granted interventions are

residential or non-residential care.
Results

Significant municipal differences are observed in both the prevalence of child welfare issues
and decisions regarding interventions. Additionally, variations are observed in the type of care

provided.
Conclusions

Municipal context has a crucial role in shaping child welfare decisions. The variations
regarding welfare interventions prompt a critical evaluation of whether municipal self-

government supports distributive justice.
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1. Inledning

Barnavarden dr den samhéllsinstitution som har till uppgift att erbjuda stéd och skydd till
barn, ungdomar och deras familjer i utsatta livssituationer. De som &r klienter inom
barnavérden tillhor samhéllets mest utsatta grupper och kommer ofta frn resurssvaga och
fattiga miljoer (Lundstrom & Sallnds, 2003, 2017). Problemen som hanteras stracker sig dver
ett brett spektrum, fran sma barn utsatta for omsorgsbrister till ungdomar med avancerade
beteendeproblem samt familjer med svardefinierad problematik (Forrester, 2017).
Barnavérdens handlingar kan fa livsavgorande konsekvenser for barnen, bade nér beslut om
insatser tas och nir barnavarden avstar fran att agera, da situationerna som barnen befinner sig
1 kan innebdra bdde omedelbar fara och langvarig utsatthet, med stora negativa konsekvenser

pa langre sikt for de berorda individerna (Brannstrom et al., 2017; Sarislan et al., 2022).

Tidigare forskning har uppmérksammat stora lokala skillnader 1 bide omfattningen av barn
som blir foremal for anmélan och utredning samt vilka som beviljas stod och insatser (Bilson,
2022; Bilson & Munro, 2019; Bywaters, 2015, Bywaters et al., 2015, 2018, 2020, Coulton et
al., 2007, Doebler, 2024, Hood, 2016, Oliver, 2001, Lundstrém, 1999, Wiklund, 2006a,
2006b, Ostberg, 2014). Att en sé viktig samhillstjinst, som har allvarliga konsekvenser for
samhéllets mest utsatta barn och deras familjer, skiljer sig beroende pa vilket omrade de bor 1
vacker fragor om ojdmlika levnadsforhdllanden, barnavardens organisering och réttssékerhet i

tillimpningen av offentliga tjanster samt i forlingningen vélfardsstatens legitimitet.

Om variationerna i barn och unga som blir foremél for utredning och insats ar en direkt
aterspegling av lokala behov, uppstar fragor om ojdmlika levnadsforhdllanden och behovet av
breda insatser fOr att forbattra uppvéxtvillkoren for barn i vissa omraden (Morris et al., 2018).
Om variationerna beror pa skillnader 1 beddmningar och beslut, trots likvédrdiga behov, kan det
innebdra att barn i behov av stdd inte far den hjélp de behover eller att familjer utsitts for
onddiga ingripanden (Keddell, 2014). Kontakten med barnavédrden kan upplevas som en
inskrinkning av privatlivet och barnavardsutredningar uppfattas ofta som patrdngande och
stressande (Harris, 2012). Eftersom en majoritet av aktualiseringarna sker via anmélningar dir
andra dn de berdrda familjerna stir for problemdefinitionen och det finns inslag av tvang, kan

rittssdkra beddmningar anses vara sérskilt viktiga inom barnavirden (Wiklund, 2006b).

Barnavérdens verksamhet dr forlagd till kommunal niva vilket medfor tvad huvudsakliga

implikationer: For det forsta kan strukturella faktorer till exempel demografiska, ekonomiska



och sociala forutsittningar som péverkar barns hélsa, utveckling och behov av stod variera
mellan kommuner. For det andra har kommunerna ett stort handlingsutrymme att utforma den
lokala barnavarden i enlighet med principen om kommunalt sjdlvstyre. Detta innebér att
lokala prioriteringar, metoder for barnavardsarbete och organisationens struktur kan variera
avsevirt mellan kommuner. Det dr darfor rimligt att forvénta sig viss kommunal variation
inom barnavéarden bade vad géller tjinsternas utformning och omfattning beroende pa den
lokala kontexten. Kommunalt sjdlvbestimmande och varierande demografi géller dven for
andra kommunala vélfardsomraden, dar variation i véilfirdens organisering och insatsernas
frekvens ocksa kan identifieras (se exempelvis Jonson & Szebehely, 2018). Tidigare forskning
har dock visat att barnavarden sirskiljer sig genom betydligt storre variationer i insatser
jamfort med andra vélfardstjdnster som skola, barnomsorg och dldreomsorg (Bergmark, 2001;

Lundstrém & Vinnerljung, 2001).

Kommunens ritt till sjélvstyre utgor, tillsammans med asiktsfrihet och allmén och lika
rostrétt, ett grundldggande virde for Sveriges statsskick (SFS 1974:152, 1 kap. 1 §). Samtidigt
kan tillgéng till insatser pa lika villkor, oavsett var i landet man bor ses som ett principiellt
varde som ocksé kan harledas till Sveriges grundlag (SFS 1974:152, 1 kap. 2 §,9 §). 1
portalparagrafen, 1 kap. 1 §, till socialtjanstlagen (SFS 2001:453) anges att samhaéllets
socialtjanst ska frimja jimlika levnadsvillkor och barnkonventionens (UNICEF Sverige,
2018) universella réttigheter som dr en del av svensk rtt ar ytterligare en princip som fastslar
att barn, oavsett livsomstandigheter, har rétt till likabehandling av de offentliga

myndigheterna.

Kommunala skillnader inom vilfarden aktualiserar sdledes tva potentiellt antagonistiska
védrden i den moderna demokratin: lokal autonomi och nationell jimlikhet (jfr. Karlsson,
2015). En central fraga som uppstar dr hur balansen mellan det kommunala sjélvstyret och
barnens rétt till likabehandling och likvirdig service, oavsett bostadsort, kan uppritthallas.
Och en utmaning ligger 1 att identifiera vilka faktorer som kan betraktas som "rdttvis"

variation och vilka som bor ses som "oréttvisa".

Tillgdng till barnavdrdens insatser bygger i huvudsak pa behovsprévning, vilket innebér att
barnavarden inte har en universell karaktir. Samtidigt kan barnavarden betraktas som en
institution som avser 6ka jimlikheten i samhéllet genom att rikta in sig pa socialt utsatta
familjer utifran deras specifika behov och barnavarden kan ddrmed betraktas som en del av
den omfattande méngd institutionaliserade vélfardstjanster som identifierar svensk
vélfardspolitik (Wiklund, 2006¢). Skillnader i faktisk vélfard och tillging till vard och omsorg
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beroende pé vilken sida av kommungransen man bor pa kan uppfattas som ett avsteg fran den
universalitet och jimlikhetsideal som utgér grunden for den svenska vilfardsmodellen
(Rauch, 2007; Trydegard & Thorslund, 2001) och kan i sin tur leda till ifrdgasittande av

vélfardsstatens legitimitet, inklusive den nuvarande barnavarden.

Ett forsta steg for att hantera dessa fragor &r att synliggéra hur centrala aspekter inom
barnavarden skiljer sig at kommuner emellan och dédrigenom mojliggora en djupare
diskussion om skillnadernas orsaker och konsekvenser. Centrala aspekter omfattar i uppsatsen
barn och ungdomars bakgrundsforhéllanden (t ex kon, élder, etnicitet och problembilder) och

kommunernas beslut om att bevilja en insats eller inte samt vilken typ av insats som beviljas.

Genom att ta avstamp i barnavardens organisatoriska kontext och ge en grundlaggande
forstaelse for det arbete som bedrivs, syftar denna uppsats till att forsta och problematisera
likheter och skillnader utifran nyinstitutionell teori (DiMaggio & Powell, 1983; Hasenfeld,
2010) och Rawls (1971/1999) teori om réttvisa.

Uppsatsen ar en del av det storre forskningsprogrammet Barnets féird genom den sociala
barnavdrden. Programmet bedrivs av en tvéirvetenskaplig forskargrupp vid Stockholms
universitet med sin bas i socialt arbete, kriminologi, sociologi och juridik, och i samarbete
med FoU-Nordviést. I en longitudinell studie f6ljs ca 2 000 barn och ungdomar, fordelade dver
atta kommuner 1 nordvéstra Stockholm, genom barnavéardssystemet. Data samlas in vid tre
tidpunkter: vid utredningens avslut, samt ett och fem ar efter avslutningen. Uppsatsen

anvander data fran den forsta tidpunkten, det vill sédga vid utredningens avslut.

1.1.  Syfte och fragestdillningar

Syftet med uppsatsen &r att beskriva och analysera kommunala likheter och skillnader 1
bakgrundsforhallanden (t ex dlder, kon, etnicitet och problembilder) hos barn och ungdomar
(0-20 ar) som ar foremal for barnavirdsutredning. Vidare &r syftet att underséka om det finns
kommunala skillnader 1 beslut om insats, efter att ha kontrollerat f6r bakgrundsforhallanden
samt att diskutera och problematisera eventuella skillnader mellan kommunerna. Foljande

forskningsfragor besvaras:
1. Pa vilket sétt varierar barn och ungdomars bakgrundsforhallanden mellan olika kommuner?

2. Med kontroll for barn och ungdomars bakgrundsforhallanden, kvarstar kommunala

skillnader i (a) beslut om insats och i (b) typ av vard (0ppenvard eller dygnsvérd)?



3. Hur kan kommunala skillnader géllande barn och ungdomars bakgrundsforhallanden samt i
besluten om insatser forstas och problematiseras utifrdn nyinstitionell teori (DiMaggio &

Powell, 1983; Hasenfeld, 2010) och Rawls (1971/1999) teori om réttvisa.

1.2.  Uppsatsens disposition

Uppsatsen inleds med en bakgrundsbeskrivning av barnavardens samhillsfunktion och
organisation. Darefter redogors for tidigare forskning om lokala variationer inom
barnavéarden. Efterfoljande avsnitt presenterar uppsatsens teoretiska ramverk, metodologiska
utgangspunkter samt en dversikt Over de kommuner som ingar i FoU-Nordvist. Det empiriska
resultatavsnittet dr uppdelat i tva delar och syftar huvudsakligen till att besvara
forskningsfraga 1 och 2. I diskussionen lyfts de huvudsakliga resultaten fram och fokus ligger
dérefter pa fem centrala slutsatser om hur kommunala skillnader inom barnavarden kan
forstas och problematiseras utifran nyinstitutionell teori och teorier om rittvisa
(forskningsfraga 3). Uppsatsen avslutas med metodologiska reflektioner samt en
framatblickande diskussion om mdjliga vagar for vidare utveckling och forskning inom

omradet.

2. Bakgrund

Bakgrundsavsnittet dr indelat i1 fyra underrubriker, som efter en inledande beskrivning av vad
som utgor barnavardens organisatoriska, juridiska och ekonomiska ramar, i tur och ordning
behandlar tre idealtypiska modeller som kan anvidndas for att forstd och jamfora barnavardens
praktik, implikationerna av decentralisering och kommunal organisering for barnavarden samt

en detaljerad genomgéng av barnavardens klientsortering.

2.1.  Barnavdrdens organisatoriska, juridiska ramar och ekonomiska ramar

Barnavérdsarbetet regleras framst av socialtjanstlagen (SFS 2001:453) och lagen med
sarskilda bestimmelser om vérd av unga (SFS 1990:52). I Socialtjénstlagen specificeras
kommunernas ansvar att arbeta for att barn védxer upp under trygga och gynnsamma
forhallanden och att sirskilt uppmérksamma barn som riskerar en ogynnsam utveckling (SFS
2001:453, 5 kap. 1 §). Socialtjanstlagen dr utformad som en ramlag, vilket ger kommunerna
en relativt stor frihet att tolka och tillimpa lagen utifran lokala forhéllanden och behov, inom
de breda ramar som lagen faststéller. Sedan den 1 januari 2020 &r Barnkonventionen: FN:s
konvention om barnets rdttigheter (UNICEF Sverige, 2018) en del av svensk ritt, vilket

innebir att domstolar och myndigheter méste beakta barnets réttigheter vid beslut som ror



barn. Barnkonventionen understryker att réttigheterna ér universella och géller for alla barn,
oavsett kon, etnicitet, funktionsnedsittning, socioekonomisk bakgrund eller andra

omstdndigheter som till exempel bostadsort.

Organisatoriskt tillhor barnavarden individ-och familjeomsorgen i kommunerna. Utdver
barnavéard omfattar individ- och familjeomsorgen d4ven ekonomiskt bistand, vard for personer
med missbruksproblem, insatser inom socialpsykiatrin for vuxna samt familjerattslig

verksambhet.

Under det senaste decenniet har det skett en tydlig forskjutning inom individ- och
familjeomsorgen fran kostnader for ekonomiska transfereringar (ekonomiskt bistdnd) till
kostnader for vérd. Ar 2022 uppgick nettokostnaden for individ- och familjeomsorg till drygt
51 miljarder kronor, vilket motsvarar 8 procent av kommunernas totala kostnader. Av detta
stod barnavarden for 27 miljarder kronor, vilket utgor cirka 52 procent av individ- och
familjeomsorgens totala kostnader (SOU 2024:50). Forhallandevis stora resurser har séledes
allokerats till barnavarden, men det kommunala sjdlvstyret innebér att det finns utrymme for
variation 1 hur resurser for barnavérden tilldelas. Kommunerna har ldngtgaende
sjalvbestimmanderitt for hur de organiserar sin verksamhet for att uppfylla
sociallagstiftningens malsattning (SFS 2017:725, 2 kap. 1 §). Pa grund av kommunens
sjdlvstandiga beslutsfattande, som paverkas av lokala val och relaterade politiska asikter, kan
den kommunala budgeten for barnavarden variera avsevért bade mellan kommuner och fran
ar till ar (Hojer & Poso, 2023). Kommunala skillnader i resurser som laggs pa barns valfard
har visat sig ha ett samband med variationer inom barnavarden dar kommuner med anstrangd
ekonomi prioriterar placeringar framfor preventiva atgirder (Doebler, 2024) och dar

nedskdrningar 1 vilfirden paverkar inflodet till barnavarden (Buntin et al., 2018).

2.2. Tre idealtypiska modeller fér barnavdrden

For att kunna gora internationella jamforelser av likheter och skillnader mellan nationella
barnavérdssystem har det utvecklats typologier i form av idealtypiska modeller som kan
hérledas till bakomliggande ideologier och som belyser barnavéardens organisering, de beslut
som fattas och de insatser som ges (Gilbert, 2012; P6so et al., 2014; Witte, 2022). De
idealtypiska modellerna paverkar inte bara skillnader 1 organisering och beslutsfattande
mellan ldnder, utan dven inom lénder, eftersom spanningarna mellan modellerna stédndigt &r
nédrvarande och delvis Oppna for att prioritera vissa delar mer eller mindre (Keddell, 2014).
Kommunala skillnader i barnavardens organisering och utfall kan dérfor uppsté beroende pa

vilka element av modellerna som betonas i lokala politiska prioriteringar eller genom beslut



fran ledande tjinstemédn. Detta kan exempelvis resultera i fler omhidndertaganden av barn i en

kommun jamfort med en annan dir andra prioriteringar rader.

I Sverige finns en strdvan att ge barn och familjer stod fran samhéillet redan i ett tidigt skede,
innan problemen blivit av allvarlig karaktdr. Idén brukar vanligtvis hirledas till det svenska
vélfardssystemets organisering och det svenska vélfardssystemet kan klassificeras som en
socialdemokratisk vilfardsmodell, kdnnetecknad av universella sociala réttigheter och
forsakringar finansierade genom skatter (Esping-Andersen, 1990). En central princip &r att
minska individens beroende till familjen genom att staten tar ansvar for omsorgen om barn,
dldre och personer med funktionsnedséttningar. P4 sé sitt framtrader det socialdemokratiska
vélfardssystemet inte bara som en "social forsdkringsstat" utan &ven som en "socialtjdnststat"
(Trydegard och Thorslund, 2010). I den internationella forskningen har man tidigare lyft fram
tva idealtypiska inriktningar eller modeller for barnavarden: barnskyddsmodellen (child
protection model) och familjestodsmodellen (family service model) (Gilbert, 2012). Inom
barnskyddsmodellen gors en tydlig atskillnad mellan det offentliga och det privata, och endast
barn som tydligt behover skydd ska involvera myndigheterna. Inom familjestodsmodellen,
vilken den svenska barnavarden kan sdgas tillhora, betraktas barns utveckling och uppfostran
som ett gemensamt ansvar for bade samhéllet och fordldrarna. I forsta hand ska familjer
erbjudas stod 1 hemmet och att placera ett barn 1 samhéllsvard &r en atgérd som forst ska

vidtas efter att insatser i hemmet visat sig otillrdckliga eller omdjliga att genomfGra.

Aven om det svenska barnavardssystemet traditionellt har karaktiriserats av en
familjestddjande inriktning har det alltid funnits inslag av barnskydd, som till exempel
anmdlningsskyldigheten och LVU-lagstiftningen. Det bor dven noteras att samtida politiker
har tydliga intentioner att infora fler barnskyddselement. Detta framgar d den nuvarande
regeringen, 1 samarbete med Sverigedemokraterna i det sd kallade Tidoavtalet (2022), 4gnar
betydande uppmirksamhet 4t fordndringar inom barnavarden. De politiska partierna ser bland
annat ett 6kande behov av tvangsétgirder och en utvidgad kontroll av fordldrar och barn, samt

en Overforing av ansvar till kriminalvarden (jfr. Lundstrom & Sallnés, 2024).

Under de senaste decennierna har en tendens till nirmande kunnat observeras, dar de olika
inriktningarna for barnavdrden har anammat element fran varandra och ett alltmer
overgripande fokus har lagts pa barns vilbefinnande och réttigheter (Witte, 2022). Nu talas
det d&ven om en tredje modell, den barncentrerade modellen (child-centric model), som skiljer
sig fran de tidigare definierade barnskydds- och familjestddsmodellerna (P5so et al., 2014).

Den svenska familjestddsmodellen kan séigas utmanas av den barncentrerade modellen vars



kérna forankrad i barnkonventionen, i vissa aspekter konfronterar det traditionella
familjefokuset (Lundstrom et al., 2021). Svenska studier har framfort kritik mot
familjestddsmodellens fokus pa samarbete och aterforening av barn med deras biologiska
fordldrar, vilket forfattarna menar sker pa bekostnad av barnets delaktighet och sikerhet
(Heimer et al., 2018; Leviner, 2018). Parallellt med detta har uppmérksammade brottsmal som
exempelvis ”Lilla hjartat” dessutom skapat ett politiskt tryck och lett till fordndringar i
lagstiftningen med ett tydligare barnrittsfokus (se prop. 2021/22:178).

Diskussionen om barnavardens inriktning dr mer aktuell 4n ndgonsin, med fragorna hogt upp
pa den politiska agendan och asikter som skiftar beroende pa politisk ideologi. De inneboende
spanningarna mellan barnavardsmodellerna, i kombination med skilda lokala
majoritetsstyrningar och tjinstemannatraditioner (jfr. Brunnberg, 1993; Trydegard, 2000),
samt att politiken dven har ett direkt inflytande pa individuella &renden 1 kommunerna (jfr
Forkby, Hojer & Liljegren, 2014), skapar en grogrund for variationer inom barnavérden.
Mojliggérandet av de kommunala variationerna forstarks av det faktum att kommunerna 1 allt
vasentligt har sjilvstdndig styrning av barnavardens verksamhet, vilket behandlas ndrmare 1

foljande avsnitt.

2.3. Decentralisering och kommunal organisering

Principen om det kommunala sjdlvstyret som stracker sig tillbaka till 1862 ars
kommunalforordningar, innebdr att kommunen har rétten att fatta beslut inom sitt eget
omrade. Beslutanderétten kan dock aldrig vara absolut, eftersom det skulle gora kommunerna
till egna stater, utan kommunernas sjalvstyre ar relativ till statens lagar och forordningar
(Stjernquist & Magnusson, 1988). De grundlidggande bestdmmelserna om kommunal
sjdlvstyrelse aterfinns i1 regeringsformen (SFS 1974:152, 1 kap. 1 och 7 §§). I kommunallagen
(SFS 2017:725, 1 kap. 2 §) faststélls att kommuner och landsting, med utgéngspunkt i den
kommunala sjélvstyrelsen, ansvarar for de angelidgenheter som anges i kommunallagen eller

annan forfattning.

Fordelningen av makt mellan centrala och lokala instanser har varit en pdgdende fraga sedan
uppkomsten av den moderna vilfdrdsstaten. Efter andra vérldskriget har decentralisering, det
vill séiga en dverforing av makt fran centralmakten till lokala nivéer, varit den dominerande
trenden i bdde Sverige och andra vistldnder (Bergmark & Minas, 2007; Bergmark, 2023).
Overforingen av ansvar och befogenheter till kommunerna har drivits fram av savil
ideologiska som ekonomiska och instrumentella argument. Det ideologiska argumentet bakom

decentralisering betonar 6kad demokrati genom att forldgga beslutsfattandet ndrmare



medborgarna och mdjliggdra anpassning av verksamheten efter deras dnskemal.
Decentralisering forvintas dven minska kostnader och dka effektiviteten genom kortare

avstand mellan beslut och verkstillighet (se exempelvis SOU 2007:10).

Decentralisering innebir inte nddvandigtvis att nationellt faststéllda miniminivéer underskrids
eller att variationen i vélfard dkar pé ett oacceptabelt sitt. Problemen uppstér frimst nér lokala
mal och prioriteringar avviker frin de nationella mélen. Sddana malkonflikter kan till exempel
uppsta nar kommuner prioriterar sparatgarder och budgetbalans framfor de nationellt

fastlagda vélfirdsambitionerna som till exempel kommer till uttryck 1 socialtjénstlagens
formuleringar om jdmlika levnadsvillkor och att barn ska vidxa upp under goda
levnadsforhallanden. Malkonflikterna har uppmairksammats internationellt dér barn i
dygnsvérd och 6ppenvardsinsatser kan kopplas till minskande satsningar pé barns valfard 1

kommuner (Bilson & Munro, 2019; Doebler, 2024; Hood, 2006)

Decentralisering medfor @ven demokratiska utmaningar inte minst da ansvarsfordelningen
mellan stat och kommun kan uppfattas som otydlig och det blir svart for medborgarna att
utkrdva ansvar for en service ndr ambitionsnivan sitts pa statlig niva men utforandet hanteras
av kommuner med ett relativt stort spelrum (Bergmark, 2023). Nar kvaliteten och
tillgdngligheten ar otillfredsstédllande kan staten hdnvisa till kommunerna och vice versa.
Detta blir sérskilt tydligt i situationer dir den kommunala makten och regeringsmakten ar

styrda av olika politiska majoriteter.

Den 6vergripande trenden inom den svenska véalfarden har alltsé varit decentralisering till den
kommunala nivan och inom vélfardsforskningen har man etablerat begreppet
’vélfardskommuner” i kontrast till begreppet “’vélfardsstat™, for att understryka den betydande
rollen for oberoende kommuner i distributionen av sociala tjénster 1 Sverige (Rostgaard, 2022;
Trydegard & Thorslund, 2001). Det ska hdr noteras att &ven om decentralisering varit en
rddande trend har det dven skett en del recentraliserande dtgarder 1 form av till exempel 6kad
detaljreglering och etablering av tillsynsmyndigheter, vilket paverkat den lokala
handlingsfriheten (Pdlsson, 2023).

En aspekt av decentraliseringen dr den patagliga rorelsen mot dkad specialisering (Bergmark
et al., 2008). Det innebdr en betydande strukturell omvandling av hur det sociala arbetet
organiseras, vilket har pdgatt under de senaste artiondena. Ménga av landets 290 kommuner
har valt att strukturera det sociala arbetet genom att skapa avgrinsade omraden och etablera

sirskilda enheter for omraden inom det sociala arbetet som barnavérd, forsorjningsstdd och



missbruk. Vidare har tjinstemén inom dessa enheter ofta tilldelats annu mer specialiserade
uppgifter. Aven om den &vergripande trenden dr mot dkad specialisering, skiljer sig
organisationen av barnavarden at mellan kommuner, till exempel pa grund av storlek och
tillgdngliga resurser. Vissa kommuner samlar hela mélgruppen (0-20 &r) i en enhet, medan
andra skiljer pa barn- och ungdomsenheter. Beroende pa hur enheterna organiserar sig kan

skillnader i bedomningar och beslut i handliggningen av drenden uppsta (Ostberg, 2014).

Parallellt med decentralisering och specialisering har dven idén om marknadsorientering och
konkurrensutsittning fatt ett starkt fiste inom socialtjdnstens verksamheter (Sallnids &
Wiklund, 2018). En betydande del av insatserna inom barnavéarden utfors idag av privata
aktorer, och den kommunala organiseringen ir starkt paverkad av olika marknadsinfluenser.
Beroende pa politiska prioriteringar har vissa kommuner valt att privatisera fler tjdnster,
medan andra har valt att till exempel behalla de 6ppna insatserna inom kommunal regi.
Insatser, badde 1 6ppna former och 1 heldygnsvérd, upphandlas enligt lagen om offentlig
upphandling (SFS 2016:1145) och resurser samt kompetens pa upphandlingsniva paverkar 1

hog grad vilka insatser som erbjuds barn och ungdomar i respektive kommun.

Utvecklingen inom barnavarden mot 6kad specialisering och marknadsorientering har
ytterligare forstirkt forutsattningarna for lokala 16sningar inom en redan decentraliserad och
differentierad nationell barnavard. I kombination med att politiker ges utrymme att prioritera
ekonomiska fragor och barnavardens inriktning skapas grunden for stora skillnader i den
faktiska vélfarden och de tjdnster som erbjuds barn, beroende pé vilken kommun de bor i. Ett
sdtt att arbeta for en nationell enhetlig barnavard &r att fokusera pa de mer professionsstyrda
delarna av det sociala arbetet. Som kommer att framga 1 foljande avsnitt limnar dven denna

process dock mycket utrymme for lokala variationer.
2.4.  Barnavdrdens klientsortering

Nir ett barn kommer till socialtjinstens kinnedom, antingen genom ansdkan, anmélan eller pa
annat sétt, initieras en process for klientsortering, eller enligt Hasenfelds (2010) terminologi,
people-processing. Metaforen som brukar anvéndas for att illustrera detta &r att likna
klientsorteringen vid en tratt, ddr trattens breda topp representerar alla barn som aktualiserats,
och allteftersom tratten smalnar av sorteras barn bort av olika anledningar. Slutligen nér de
barn som genomgatt hela processen, frdn anmélan/ansdkan genom utredning till slutlig
beviljad insats, trattens mest avsmalnade del (Parton, Thorpe & Wattam, 1997; Sallnis,
Wiklund & Ostberg, 2019; Ostberg 2014). Bade organisationens interna och externa grinser
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paverkar klientsorteringen (Ostberg, 2014). Organisationens interna kapacitet och grinser
mellan funktionellt specialiserade arbetsgrupper (till exempel mottagningsgrupp och
utredningsgrupp) hindrar drenden frdn att rora sig nedat i tratten. Socialsekreterare dgnar dven
en del av sin tid at att hdnvisa till andra verksamheters ansvarsomraden, vilket 6ver tid kan
antas paverka vilka drenden som verksamheter med yrkesverksamma med
anmilningsskyldighet véljer att rapportera (Vis et al., 2023) och pa sa vis upprétthalls de

externa grianserna for barnavarden.

For att forsta och problematisera kommunala skillnader gidllande barn och ungdomars
bakgrundsforhallanden samt skillnader i beslut om insatser ar det viktigt att ha en grundlig
forstaelse for de olika stegen i klientsorteringsprocessen, som kan delas in i tre huvudfaser:
aktualisering, utredning och beslut om insatser. Foljande avsnitt kommer att beskriva dessa

faser mer detaljerat.

2.4.1. Aktualisering

Majoriteten av de barn som aktualiseras gor det genom orosanmélningar fran barnets
omgivning (Stranz, Wiklund & Karlsson, 2016; Wiklund 2006a). Detta sérskiljer barnavarden
fran andra tjdnster inom valfarden, dar individer vanligtvis soker hjilp pa eget initiativ. Att
klienter inte sjidlva sdker kontakt med barnavarden har visentliga implikationer for fortsatt
interaktion och formedlande av vilfardstjansten. Motstandet, sirskilt fran fordldrar, utgoér en
central faktor som préglar socialsekreterarnas arbete med familjer déar barn behover stod eller
riskerar att utsittas for betydande skada (Forrester, Westlake & Glynn 2012). Har finns ett
utrymme for lokal variation beroende pa demografi dd motstandet mot barnavarden kan vara

sarskilt starkt frdn vissa grupper till exempel etniska minoriteter (jfr. Ben-Arieh, 2010).

Enligt Socialstyrelsens (2022a) nationella kartliggning har det skett en markant 6kning av
antalet orosanmélningar dver en lidngre tidsperiod. Det finns ingen enkel forklaring till
okningen av antalet orosanmélningar och sannolikt dr det flera samverkande faktorer som
spelar in. Man kan inte helt bortse fran att barns faktiska utsatthet kan ha 6kat och
Socialstyrelsen (2022a) observerar i vissa fall nya tendenser avseende anmélningar, inklusive
orosanmdlningar om allt yngre barn i riskzonen for kriminalitet samt anmélningar om barns
utsatthet pd sociala medier. Samtidigt 4r det osannolikt att barns utsatthet 6kat i samma
utstrdckning som anmélningarna. En del av 6kningen kan bero pé forbéttrad kunskap om och

okad uppmérksamhet kring barns utsatthet. Fordndrade normer och en 6kad riskmedvetenhet i
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samhillet (jfr. Beck, 1992) samt en dragning mot ett mer barncentrerat perspektiv i policy och

allmin debatt kan sidkert bidra ocksa.

Den 6kande trenden med orosanmélningar ses dven internationellt, ddr nedskirningar i
offentliga verksamheter och 6kad ekonomisk utsatthet for fler barn anges som forklaringar
(Buntin et al., 2018). Socialstyrelsen (2022a) ndmner liknande trender dir orosanmélningar
till socialtjansten gors pa grund av att stodet fran olika verksamheter inte nar barnet eller
familjen. For kommunerna i FoU-Nordvést kan det exempelvis skilja sig 1 hur vél skolorna
hanterar elever med hog franvaro, hur langa vardkoerna ér till Barn- och ungdomspsykiatrin
eller hur tillgéngliga resurserna dr inom habiliteringen. Sddana yttre faktorer paverkar inte
bara inflodet, utan hela kontakten fran aktualisering, utredning och insats, dér barnavarden i
avsaknad av andra verksamheters stodfunktioner kan behdva ta ett utokat ansvar for att

tillgodose barn och ungdomars behov av stod (Vis et al., 2023).

En stor del av anmilningarna kommer frdn professionella med anmilningsskyldighet.
Forutom faktiska missforhallanden som bor leda till orosanmélningar paverkas inflodet dven
av faktorer utanfor socialtjanstens verksamhet, exempelvis lokala polisprioriteringar och
kommunens samarbete med andra verksamheter (Wiklund, 2007). Dessutom spelar faktorer
inom organisationer dér professionella har anmilningsskyldighet, bade pé individ- och
organisationsniva, en viktig roll i beslutet att géra en orosanmailan (Sedlak & Ellis, 2022;

Kuruppu, 2020; Persdotter et al., 2024).

Socialstyrelsens (2022a) kartlaggning visar att ndstan hilften av anmélningarna inte
resulterade 1 nagon utredning eller inte tillfordes pdgaende utredningar. Tidigare svenska
studier har visat pa dnnu ldgre andelar, mellan 30 och 40 procent (Cocozza, 2007; Wiklund,
2006; Ostberg, 2010). En systematisk dversikt av internationella studier kring anmélningar
visar att mellan 51 och 68 procent leder till utredning (Damman, 2020). Det bor beaktas att
oro for barnens vélbefinnande ofta kvarstar; Cocozza (2007) pavisade att 45 procent av de

barn som inte initialt utreddes senare blev foremal for utredning under uppf6ljningstiden.

2.4.2. Utredning

Ungefir hélften av de barn och ungdomar som efter forhandsbeddmning ocksa blir foremal
for en barnavardsutredning har tidigare varit foremal for minst en barnavardsutredning och
cirka en tredjedel har tidigare mottagit barnavardsinsatser (Stranz, Wiklund & Karlsson,

2016). Utredningsprocessen dr inte endast en process for informationsinsamling utan ocksa en
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kognitiv och relationell process dér socialsekreteraren kontinuerligt analyserar och bedomer
situationen (Ponnert, 2024). Socialsekreterarens arbete med barnavérdsutredningen handlar
dven 1 stor utstrdckning om att skapa en allians med familjen for att fi dem delaktiga samt om
ett pdgdende motivationsarbete (Holland, 2011; Forrester et.al., 2018). Utredningens
komplexa uppgift utfors ofta av relativt oerfarna socialsekreterare som har ett behov av
handledning fran mer erfarna kollegor (Tham & Stromberg, 2020) och hur arbetsledning och
arbetsmiljon fungerar med hog arbetsomséttning som yttersta konsekvens, har dven visat sig
ha en direkt paverkan for lokala skillnader géllande bedomningar och beslut (Wijedasa,
Warner, & Scourfield, 2018). Studier har ocksé visat att utredningen ofta formas for att
“passa” de befintliga insatser som erbjuds (Heimer, Ndsman & Palme, 2018) och de
Oppenvardsinsatser som kommunen erbjuder kan darfor antas paverka utredningens innehall,

bedémning och beslut.

Under de senaste decennierna har det skett en tydlig forskjutning frdn behovsbedomningar till
riskbedomningar vilket har lett till 6kade krav pd anvéindning av riskbeddmningsinstrument
som forvintas forbdttra kvaliteten 6ka rittssdkerheten i utredningsprocessen (Slonsky &
Wagner, 2005; Wilson et al., 2015; Astrom, 2016). Trots sddana krav har implementeringen
av riskbedomningsinstrument varit begridnsad inom svensk barnavéard och bristen pa
systematik 1 utredningsforfarandet gér verksamheten sérbar for kognitiva felslut. Det utsatta
och ofta krévande arbetet kan dven leda till gruppténkande, dér en stark gruppkultur kan bidra
till lokala variationer i1 beslut och bedomningar (Gambrill & Shlonsky, 2000). Att utveckla
riskbedomningsinstrument dr dock forknippat med flera svarigheter, bland annat att vilja
tillforlitliga utfallsvariabler och rapportera dem enhetligt (Gillingham, 2016). Dessutom
saknar systemutvecklarna ofta forankring i socialt arbete vilket kan leda till att
riskbeddmningsinstrumenten medfor etiska problem och riskerar att forstarka fortryckande

diskurser nir de anvands i praktiken (Hall, 2023).

Ett exempel pé ett framgingsrikt nationellt standardiseringsinitiativ &r BBIC-modellen
(Socialstyrelsen, 2023a), som, likt riskbeddmningsinstrumenten, syftar till att skapa en mer
enhetlig och rittssdker barnavard. Idag anvinds BBIC av majoriteten av landets 290
kommuner (Skillmark, 2023). Aven om BBIC-modellen ger strukturer for hur utredning och
beddmning ska goras, sirskilt med den senaste reviderade upplagan som fokuserar pa
riskbeddmning, finns det utrymme for variation i hur modellen tillimpas. Det &r upp till de

lokala barnavardsenheterna och den enskilda socialsekreteraren att genomfora
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utredningsarbetet, vilket skapar ett utrymme for lokal variation. Hur information samlas in,
vilka metoder och dokumentationssystem som anvinds samt var och av vem utredningen
gors, dr faktorer som ocksé paverkar resultatet. Utredningar kan ocksé skilja sig avsevirt, frin
en kort, byrékratisk process med endast ett samtal dver telefon, till en intensiv och ldngvarig
nira kontakt i hemmet med informationsinhimtning frin manga andra professionella. Aven
hér kan man tidnka sig att kommuner véljer att efterfolja och tolka lagstifiningen pé olika sétt

(jft. Lauritzen, 2019).

Trots BBIC-modellens holistiska ambitioner, som syftar till att ge en omfattande bild av barns
situation, finns det idag en betydande kritik mot att barnavéarden blivit alltfor fokuserad pa
utredningar. Kritiker menar att detta har begriansat mojligheterna till bredare satsningar pa
barnens vilmaende. Internationella studier visar en tydlig trend med ett 6kande antal
utredningar, ddr manga inte leder till nagra ytterligare atgirder (Bilson, Featherstone &
Martin, 2017; Bilson & Munro, 2019) Morris et al. (2018) papekar ocksa att familjers
materiella omstdndigheter och lokalsamhéllets resurser séllan beaktas vid beslut som ror barn.
Faktorer som inkomst, skulder, mat, kldder, anstillning och bostadsforhallanden bedoms ofta
som irrelevanta riskfaktorer i bedomningen av barns situation. I Sverige har det riktats kritik
mot att utredningarna gor insatserna svaratkomliga for medborgarna och i och med den nya
socialtjanstlagens inforande kommer kommuner att kunna erbjuda insatser utan
behovsprovning (SOU 2020:47). Denna forandring bor fa betydande konsekvenser for hur
Sveriges 290 kommuner organiserar barnavardsarbetet. Det ska dock papekas att den nya
bestimmelsen kommer att formuleras som en befogenhet for kommunerna att tillhandahalla
tjanster utan behovsprovning, men kommunerna dr inte skyldiga att géra det. Det ankommer
pa varje enskild kommun att ta stillning till om och hur bestimmelsen ska tillimpas inom

ramen for dess socialtjanst (SOU 2020:47, s. 692).

2.4.3. Beslut om insatser

For manga av de barn och familjer som genomgér en utredning avslutas drendet utan att
négon insats frdn socialtjinsten vidtas. Aven om exakta siffror varierar, visar studier att cirka
hélften av utredningarna avslutas utan insatser. Nér insatser vél ges, sker majoriteten i 6ppna
former dér barnet fortsitter bo hemma, f6ljt av placeringar i institutioner och familjehem

(Stranz, Wiklund & Karlsson 2016).

Den breda uppséttning insatser som socialtjdnsten erbjuder i 6ppna former kan delas in delas

upp efter funktion i prevention, stod och behandling samt kontroll (Sjoblom & Wiklund,
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2019). Det foreligger dock inte ndgon skarp gransdragning mellan dem och i realiteten kan en
insats fylla flera av funktionerna samtidigt. Enligt Socialstyrelsens (2023b) statistik hade 26
500 barn och unga nadgon géng under 2022 en heldygnsinsats. Av dessa var hélften under 15 ar
och hélften mellan 16 och 20 &r, med en marginellt hogre andel pojkar dn flickor. Den 1

november 2022 hade drygt 33 100 barn och unga minst en behovsprovad insats.

Det forekommer stor kommunal variation i vilka 6ppna insatser som erbjuds barn, ungdomar
och familjer. Ménga insatser dr utvecklade utanfor Sverige och anpassade efter lokala behov
och endast en minoritet av de Oppna insatserna har nagon form av vetenskapligt stod.
Dessutom rader det forvirring i landets kommuner gillande vad som ska definieras som en

insats (Bergstrom et al., 2023).

Vid beslut om heldygnsinsatser 1 form av placeringar utanfér hemmet finns fyra huvudsakliga
vardformer: familjehem, HVB-hem, sérskilda ungdomshem och stddboenden. Familjehem
kan delas in 1 langvariga uppviaxtplaceringar samt kortvariga och akuta placeringar, dven
kallade jourhem. Att skilja ett barn frén sin ursprungsfamilj dr en mycket ingripande
samhéllsatgdrd och en viktig princip inom svensk barnavérd dr att placeringar ska vara sa
kortvariga som mdjligt, samtidigt som samarbetet med fordldrarna ska fortsitta under
vardtiden (Sallnés, 2019). Placering i heldygnsvérd dr en stark riskmarkor for negativa
konsekvenser som ekonomiska svérigheter, arbetsloshet och psykisk ohélsa i vuxen alder
(Brannstrom et al., 2017). Tidigare forskning har ocksé visat att individer som varit placerade
under barndomen 16per hogre risk att utveckla destruktiva beteenden, som
sjdlvskadebeteende, missbruk och kriminalitet (Sarislan et.al, 2022). De har dessutom en 6kad
risk for dodlighet, exempelvis genom sjidlvmord, langt efter att de ldmnat varden (Murray et

al., 2020; Batty et al., 2022).

Genomgangen av faserna aktualisering, utredning och beslut om insatser visar att
klientsorteringen dr en komplex process som ger stort utrymme for lokal variation, bdde nér
det géller inflodet till barnavarden, genomforandet av utredningar och de insatser som
beviljas. I det foljande avsnittet behandlas tidigare forskning om kommunala variationer 1

utredningar och beslut om insatser mer ingdende.
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3. Tidigare forskning

Nedan presenteras tidigare forskning i fyra underavsnitt. Inledningsvis ges en forklaring av
hur uppdelningen mellan efterfrigan och utbud kan forstds. Dérefter foljer tvad underavsnitt
som behandlar relevant forskning kopplad till begreppen. Avsnittet avslutas med en
sammanfattning som belyser hur samspelet mellan utbud och efterfragan kan bidra till att
forsta och problematisera kommunala skillnader gédllande barn och ungdomars

bakgrundsforhallanden och beslut om insatser.

3.1. Uppdelningen efterfragan och utbud

Tidigare svenska studier som undersokt kommunala skillnader betrdffande
barnavardsinsatsers omfattning har anvént en forklaringsmodell med tre dimensioner: behov,
efterfragan och behovsprovning (Wiklund, 2006c¢). Enligt denna modell paverkas insatsernas
omfattning av den faktiska forekomsten av problem i kommunen (behov). For att insatser ska
bli aktuella méste uppkomna problem ocksa komma till barnavardens kinnedom genom
anmilningar eller ans6kningar (efterfragan). Slutligen paverkas beslutet om insats av faktorer
relaterade till barnavardens behovsprovning, till exempel organisationens struktur och

tillgdngliga resurser.

Internationellt har en snarlik uppdelning anvénts, dir variationer i anmélning, utredning och
interventionsfrekvenser ofta tolkas utifran begreppen risk (behov) och bias (Bywaters et al.,
2015). Har anvdnds begreppet “’bias” for att beskriva irrationella och snedvridna faktorer pa
olika nivier som paverkar beslut och leder till att vissa grupper eller individer missgynnas
trots likvirdiga behov. Aven om sadana faktorer kan forklara skillnader i bedomningar och
beslut kan begreppet bias ocksa anses vara for snavt for att omfatta alla relevanta faktorer som
kan péverka variationer i utfall i form av barn aktuella for utredning och variationer gillande
insatser. Avgorande for att ett barn eller ungdom ska forekomma for utredning eller insats ar
tillgdngen till barnavardens tjinster, tjinsternas tillgdanglighet for medborgarna, hur vél
anpassade tjdnsterna ar efter behoven och kvaliteten pé utforandet. Att det forekommer lokala
variationer avseende prevalens och omfattning av barnavardsproblem samt samhéllets
forméga att tackla dessa problem, kan ddrmed forstas i termer av skillnader i efterfragan och

utbud (Bywaters et al., 2015; Morris et al., 2018).

Att beskriva barnavardsproblem med begreppet “efterfrdgan” kan uppfattas som
problematiskt eftersom varken barn eller familjer agerar som kunder pa en marknad och

frivilligt efterfragar samhéllets tjanster. Uppdelningen ska i detta sammanhang forstds som en
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ekonomisk jamviktsmodell som pé ett pedagogiskt sdtt kan fanga det problemtryck som

samhillet behdver bemota.

Nedan presenteras en kort oversikt av tidigare forskning om variationer pa bade efterfrage-
och utbudssidan. Det &r dock viktigt att notera att uppdelningen gors av framstéllningsskél

och att de studier som presenteras 1 viss man kan beréra bada dimensionerna.

3.2.  Forklaringar till variationer pa efterfrdgesidan

Variationer pa efterfragesidan kan spegla familjers skilda omstindigheter eller egenskaper
(Franzen, Vinnerljung & Hjern, 2008; Sarislan et al., 2014); skillnader mellan etniska grupper
(eller andra aspekter av identitet) (Bywaters et al., 2016; Ben-Arieh, 2010; Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys, 2023; Vinnerljung et al., 2008; Socialstyrelsen, 2024) och/eller
skillnader mellan omraden (Coulton et al., 2007; Ben-Arieh, 2010; Garbarino & Crouter,
1978; Garbarino & Sherman, 1980; Lundstrom, 1999; Wiklund, 2006b, 2007).

Tidigare forskning som forklarar variationer 1 familjers problembilder samt forekomst inom
barnavardssystemet kan delas upp i strukturella pafrestningar och individuella beteenden (hos
barnet eller fordldern). Det strukturella perspektivet fokuserar pé socioekonomiska
omstdndigheter som till exempel ensamstédende fordldraskap, lag utbildningsniva, arbetsloshet
och beroende av ekonomiskt bistand (Franzen, Vinnerljung & Hjern, 2008). Konsekvenserna
for barnet kan vara bade direkta och indirekta. Direkta konsekvenser kan exempelvis vara
trdngboddhet och lag materiell standard. Indirekta konsekvenser kan uppsté nir fordlderns
formaga att ta hand om barnet forsdmras, exempelvis genom missbruk eller relationsvald som
en foljd av strukturella pafrestningar. Forskning som betonar individuella beteenden som
forklaring till variationer i problembilder mellan familjer bortser ofta fran familjens
ekonomiska och sociala kontext och fokuserar snarare pa drvda egenskaper som generativa

mekanismer for problemens forekomst (jfr. Sarislan et al., 2014).

Variationer i efterfrigan baserat pa etnicitet har studerats ingdende och tidigare forskning har
visat att rasifierade grupper och etniska minoriteter dr overrepresenterade inom ménga
barnavardssystem (Tilbury & Thoburn, 2009). Béde svenska och internationella studier visar
dock att overrepresentationen forsvinner nir man kontrollerar for ekonomisk utsatthet och att
det snarare foreligger underrisk for dessa grupper att fa insatser fran barnavarden (Bywaters et
al., 2016; Vinnerljung et al., 2008). Socialstyrelsens registerstudie 6ver barn som placeras
utanfor hemmet mellan aren 1992 och 2022, visar liknande resultat. Nar socioekonomiska

skillnader beaktas, har barn och unga med tva utlandsfodda forédldrar en ldgre sannolikhet att
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placeras én de med tva sverigefodda fordldrar (Socialstyrelsen, 2024). I en rapport fran
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (2023) framgar det att pojkar med utldndsk
bakgrund i mindre utstrackning beviljas insatser fran barnavarden jimfort med barn som har
svensk bakgrund. Rapporten ger ingen forklaring till underrepresentationen, men konstaterar
att besluten ofta motiverades med att samtycke till insats saknades. Ben-Arieh (2010), som
har studerat barnavarden i Israel, forklarar de ldgre interventionsfrekvenserna bland etniska

minoriteter delvis som ett motstdnd mot det som uppfattas som majoritetsinstitutioner.

Tidigare forskning om omradets paverkan pa barns utveckling och forekomst av
problembilder stricker sig tillbaka till 1970-talet och amerikanska studier som mynnat ut 1 det
den utvecklingsekologiska teoribildningen (Bronfenbrenner, 1979; Garbarino & Crouter,
1978; Garbarino & Sherman, 1980). Det utvecklingsekologiska ramverket har fatt stort
genomslag inom barnavardens praktik (se exempelvis Socialstyrelsen, 2023a, s. 24 f.), men
har inte 1 samma utstrickning anvénts 1 den svenska barnavardsforskningen for att forklara
omradets paverkan for uppkomsten av problembilder hos barn och familjer, med undantag for

Lundstrém (1999) och Wiklund (2006¢).

Tidigare internationell forskning har pavisat tydliga samband mellan omradets strukturella
faktorer och forekomst av problembilder hos barn, men exakt hur processerna for omradets
paverkan pa barn och familjer gér till dr inte empiriskt belagt (Coulton et.al, 2007). Omraden
med 14g medelinkomst, laga bostadsvarden och hog arbetsloshet kan kopplats till 6kad
forekomst av problembilder (Coulton et al., 2007; Ben-Arieh, 2010). Tidigare forskning har
dven visat att natverksinstabilitet, definierat som en hog grad av in- och utflyttningar 1 ett
omrade, kan paverka forekomst av problem dér hogre nivaer av nédtverksinstabilitet har ett
samband med Okad utsatthet bland barn (Garbarino & Crouter, 1978; Garbarino & Sherman,
1980). Svenska studier har kunnat visa liknande tydliga samband mellan antalet vdrddygn och
olika strukturella variabler. En hog andel varddygn korrelerar med en hdg andel ensamstaende
kvinnor med barn, ensamstdende mén, hoga socialbidragskostnader per invdnare samt hdga
ohiilsotal i kommunen (Lundstrém, 1999). Aven Wiklund (2006b) visar att kommunens
strukturella faktorer, likt de ovan ndmnda, kan forutsdga omfattningen av

barnavardsinsatserna.

Att studera omrédets paverkan pd en population medfor dock stora svarigheter gillande
studiedesign och jimforelser av resultat. Coulton et al. (2007) framhéller till exempel att

sddana studier moter utmaningar i form av definitionsproblem, exempelvis hur ett grannskap
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eller omrade ska avgrinsas, samt rumsliga faktorer som inte har kontrollerats for. Det ar ocksa
viktigt att uppmérksamma att tidigare internationella resultat inte nodvéndigtvis ar
overforbara till en svensk kontext. De strukturella faktorernas forklaringsvérde kan variera
mellan ldnder som skiljer sig géllande barnavardens inriktning (jfr. Witte, 2022). Tidigare
studier har till exempel visat att omradets strukturella faktorer i Sverige har ett lagre
forklaringsvarde for anmélningsfrekvenser jamfort med de barnskyddsorienterade

barnavérdssystemen i USA och Storbritannien (Wiklund, 2007).

Forskning under det senaste decenniet frdn Storbritannien har kunnat visa en tydlig
socioekonomisk gradient, ddr ju fattigare ett omrade &r, desto storre &r risken for barnen som
bor i omradet att omfattas av barnavardens interventioner (Webb et al., 2020). Barn som lever
1 de 20 procent mest utsatta omrddena 1 Storbritannien har 14 ganger hogre risk att bli foreméal
for en barnavardsutredning jaimfort med barn 1 de 20 procent minst utsatta omraddena
(Bywaters et al., 2020). Samma mdnster giller &ven for placering i dygnsvard, dér barn 1 de
10 procent mest utsatta omradena har 10 gédnger hogre risk att placeras i dygnsvard jamfort
med barn i de 10 procent mest vilmiende omradena i Storbritannien (Morris et al., 2018).
Studier har dven visat att den socioekonomiska gradienten forstarks beroende
inkomstskillnaderna i kommunen (Webb et al., 2020). Till exempel kan kommuner hég
socioekonomisk utsatthet och stora inkomstskillnader leda till en hogre omfattning av
barnavardsinsatser inom ett omrade, bade 1 6ppna former och dygnsvard, jaimfort med
liknande omraden i kommuner med hog socioekonomisk utsatthet men mindre
inkomstskillnader. Aven studier fran USA visar pa ett samband mellan ekonomisk ojimlikhet

och barns forekomst inom barnavardsystemet (Eckenrode et al., 2014)

3.3.  Forklaringar till variationer pd utbudssidan

Variationer inom barnavarden pa utbudssidan paverkas av en rad faktorer, som till exempel
den underliggande lagstiftningen, ekonomiska resurser, finansieringsprocesser, formell
organisation samt lokala organisatoriska kulturer och praktiker (Bywaters et al., 2015).
Néamnda faktorer paverkar i sin tur tjainsteutbudet i kommunen och hur detta kommer till
uttryck genom den faktiska tillgdngen, tillgéngligheten, anpassningsforméigan och kvaliteten

pa utforandet av tjénsten.

Internationella studier pekar pé tydliga samband mellan lokala variationer inom barnavirden
och kommunernas ekonomiska resurser och prioriteringar. Bilson och Munro (2019) kopplar
variationer géllande placeringar till generella nedskérningar i stdd till familjer inom vissa

kommuner och skillnader i &rendehanteringen och beslut om insatser kan éven hirledas till

19



lokala budgetmal och skillnader i hur barnavardsenheter hanterar ekonomiska pétryckningar
(Hood, 2006). Aven Doebler (2024) visar att kommuner som ir underfinansierade hanterar en
okad forekomst av utsatta barn genom att prioritera placeringar i dygnsvard medan kommuner
som har satsat pa forebyggande arbete, kontrollerat for omradets utsatthet, har lagre

frekvenser av dygnsinsatser.

Tidigare svensk forskning har inte bara belyst variationer i utredning och beslut, utan dven
visat att faktorer som formell organisation, resurser och arbetsmetoder uppvisar betydande
kommunala skillnader, med lokala projekt och satsningar av olika slag som genomgéaende
teman historiskt (Sundell & Karlsson, 1999; Hessle & Vinnerljung, 1999; Bergmark &
Lundstrom, 2007; Bergstrom et al., 2023). Kommunala skillnader géllande barnavéardens
organisering kan fa direkta aterverkningar pa utredningar och de beslut som fattas (Lauritzen
et al., 2018). Till exempel visar Ostberg (2014) p4 variationer i beslut som kan kopplas till

enheternas grad av specialisering efter alder.

Tillgangen och tillgdngligheten till sociala tjénster, inklusive barnavédrdens residuala insatser,
kommunens preventiva atgiarder och det lokala utbudet av andra insatser riktade mot barn,
ungdomar och familjer, paverkar inflodet, utredningsfrekvensen och omfattningen av insatser
inom barnavarden. Studier fran Israel visar att tillgangen till och tillgéngligheten av bade
socialarbetare generellt och barnavardsenheterna specifikt har en stark positiv korrelation med
den lokala variationen i forekomsten av barn inom barnavarden (Ben-Arieh, 2010). Det lokala
utbudet av insatser som erbjuds av andra verksamheter paverkar dessutom vilka problem den
lokala barnavarden forvintas hantera, vilket kan forklara de kommunala skillnaderna 1
insatsers frekvens mellan storstadskommuner och glesbygd. Norska studier visar att tillgdngen
och tillgédngligheten av insatser utanfor barnavarden kan vara mindre 1 glesbygd, vilket
innebdr att barnavarden far ta ett storre ansvar och inkludera en bredare aspekt av problematik

(Vis et al., 2023).

Till variationer pa utbudssidan hor dven faktorer som direkt eller indirekt kan kopplas till
beddmning och beslutsfattande. Tidigare forskning om beslutsfattande inom barnavarden har
historiskt fokuserat pé att bygga kunskap for att forbéttra triaffsdkerheten i socialsekreterarnas
bedémningar (Damman et al., 2020). Detta inkluderar bade kognitiva processer och deras
paverkan pé beslutsfattande samt tekniska 16sningar for att forbéttra praktiken i form av
aktuariska riskbeddmningsinstrument (jfr. Shlonsky & Wagner, 2005). En forskningsgren har
kunnat urskiljas som betraktar beslutsfattande inom barnavarden som en del av en storre
kontext och dir beslutsfattandet, utover individuella faktorer hos beslutsfattaren, 4ven
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paverkas av drendets karaktér, externa faktorer och organisatoriska aspekter (Baumann et al.,
2011; Fluke et al., 2013; Damman et al., 2020). Och systematiska Oversikter av studier
géllande beslutsfattande inom barnavéarden har kunnat pavisa att kommunala skillnader i
bedomningar och beslut kan hanforas till lokala organisatoriska skillnader snarare én
skillnader som kan kopplas till den enskilde socialarbetaren (Lauritzen, Vis & Fossum, 2018).
Till exempel nidr organisationen infor begransningar pa insatser (Font, 2015), hur vil
arbetsgruppen praktiserar laroprocesser (Nouwen, 2012) och graden av samverkan med andra
institutioner (Platt & Turney, 2014; Font 2015). Norska studier har ocksa kunnat visa att
rutiner mellan enheter varierar stort som en konsekvens av skilda tolkningar av lagstiftningen

vilket ger upphov till skilda beddmningar och beslut (Lauritzen et al., 2019).

Aldre svenska studier forklarar skillnader i bide beslut och val av insatser med
socialsekreterarnas normativa uppfattningar (Sundell & Karlsson, 1999; Begler & Wanell,
1990; Brunnberg, 1993). Uppfattningarna innefattar bland annat socialsekreterarnas
forestillningar om sléktens och vanners forméga att stodja barnen (Sundell & Karlsson,
1999), socialsekreterarnas tilltro till individers formaga att sjélva 16sa problem (Begler &
Wanell, 1990) samt utvecklingen av lokala socialtjanstkulturer som har en stark paverkan pa
hur drenden hanteras och vilka beslut som fattas (Brunnberg, 1993). Pdverkan av normativa
forestillningar pé beslut dr ett genomgaende tema dven 1 internationell forskning, dér beslut
inom barnavéarden ofta kan sparas till grundldggande stéllningstaganden om vad socialt arbete
bor vara, variationer 1 attityder till insatser, konflikter kring riskbedémningsmetoder och
epistemologiska motséttningar om barns utsatthet (Kedell, 2014). Till exempel visar Oliver
(2001) pa stora lokala variationer i forekomsten av barn i dygnsvard, dar hoga siffror kan
kopplas till en organisationskultur préglad av en interventionistisk instéllning till arbetet med
familjer och en ridsla for skandaler. Har bor noteras att situationen for socialsekreterare kan
framstd som mer extrem 1 England jimfort med Sverige, eftersom de riskerar att pekas ut i
massmedia for begingna misstag. Aven forskning som publicerats mer nyligen visar hur
socialsekreterares kinslighet infor risk skiljer sig och hur detta padverkar deras beddmning av
barns situation och forédldrars bakgrund, vilket i sin tur leder till varierande beslut (Kedell &

Hyslop, 2018).

3.4.  Kommunala skillnader - ett resultat av kombinationen efterfrdgan och utbud

Som ndmndes i inledningen av forskningsdversikten kan de ovan presenterade studierna i viss
mén behandla bade utbuds- och efterfragesidan. Uppdelning mojliggdr en konceptualisering

dér skillnader i utredningar och insatser inom barnavarden kan ses som ett resultat av bada
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dimensionerna (Bywaters et al., 2015; Morris et. al., 2018). Kommunala skillnader bade i
forekomst av barnavardsutredningar och beslut om insatser paverkas av savél efterfrage- som
utbudsfaktorer pa olika nivaer, frin bostadsomrade till kommun eller hela landet. Faktorer pa
efterfrigesidan interagerar med utbudssidan, och bade uppfattningen att barn ar i behov av
stod och skydd, samt kapaciteten hos samhéllets tjanster, dr avgorande for att barn ska bli

foremal for en barnavardsutredning och for att insatser ska beviljas.

4. Teori

Nedan presenteras uppsatsens teoretiska ramverk, vilket kommer att vigleda diskussionen av
de empiriska resultaten. Forst redogors for nyinstitutionell teori (DiMaggio & Powell, 1983;
Hasenfeld, 2010) och hur centrala begrepp inom denna idétradition anvédnds for att analysera
resultaten. Darefter beskrivs Rawls (1971/1999) teori om réttvisa inklusive
rattviseprincipernas relevans for barns vilfard. Det nyinstitutionella perspektivet &mnar bidra
till en forstaelse av barnavérdens organisatoriska kontext och de mekanismer som formar
verksamheten. Réttviseprinciperna mojliggor samtidigt en kritisk granskning av barnavéardens

organisation utifran ett etiskt och moraliskt perspektiv.

4.1. Mcdnniskobehandlande organisationer och nyinstitutionell teori

Mainniskobehandlande organisationer (Human Service Organizations) (Hasenfeld, 2010) &r ett
teoretiskt begrepp inom samhéllsvetenskaplig forskning som beskriver valfardssektorns
kdarnverksamheter och har en véletablerad stillning inom den svenska barnavardsforskningen
(se Johansson, Dellgran & Hojer, 2015/2023). De minniskobehandlande organisationernas
uppgift dr att skydda, bibehalla eller forbattra det personliga vdlbefinnandet hos manniskor
genom att definiera, fordndra eller bevara deras egenskaper (Hasenfeld, 2010). Barnavarden
exemplifierar frimst en verksamhet som avser att fordndra (people-changing) barnen och
deras familjers vélfdrd och for att uppna detta krivs att problemen identifieras och sorteras till
ritt instans (people-processing). Det gir dven att argumentera for att vissa insatser som till
exempel kontaktperson eller stddboende, som inte har ett tydligt fordndringsfokus, ér
praktiker som har en bibehallande (people-sustaining) karaktir. Begreppet people processing
blir sérskilt anvindbart i relation till uppsatsens empiri som utgors av barn och ungdomar,
vilka efter en aktualiseringsfas sorterats vidare till en utredningsfas. I denna sorteringsprocess
ar interaktionen mellan socialsekreterare och individerna central, dir dynamiken i métet ger

utrymme for skdnsméssiga bedomningar (diskretion) (jfr. Lipskys 1980). En betydande del av
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socialsekreterarnas arbete gir ut pa att bedoma risker och hantera osékerheter (jfr. Munro,
2019). Inslagen av osdkerhet innebdr svarigheter att standardisera arbetet och
barnavéardensenheterna behover forlita sig pa socialsekreterarnas professionella omdome.
Aven om uppsatsens empiri, som bestar av kvantitativa data, inte fingar de interpersonella
motena mellan socialsekreterare och klienter, r det viktigt att beakta denna kunskap 1

diskussionen for att erkdnna komplexiteten i det arbete som utfors.

[ min analys kommer jag dven, i enlighet med nyinstitutionell teori, att betrakta de
kommunala barnavardsenheterna som 0ppna system som verkar inom organisatoriska falt
bestdende av andra organisationer med liknande egenskaper (jfr. DiMaggio & Powell, s. 145).
Inom barnavardens organisatoriska filt kan exempelvis barn- och ungdomspsykiatri,
medicinsk sjukvard och skola inkluderas, da samtliga organisationer arbetar med barns hélsa
och utveckling. Organisationer inom ett filt maste forhalla sig till rdidande normer och
véarderingar, vilket leder till en homogenisering eller likriktning av filtet, en process som kan
beskrivas som isomorfism. DiMaggio och Powell (1983, s. 147 ff.) identifierar tre
mekanismer genom vilka institutionell isomorfisk fordndring sker: 1) Tvingande isomorfism,
som omfattar beslut, lagar och regler som alla organisationer inom féltet maste f6lja, 2)
Mimetisk isomorfism, dir organisationer som ett svar pa osdkerhet, forsoker efterlikna andra
framgangsrika organisationer och 3) Normativ isomorfism, som uppstar genom professionell
standardisering och utbildning, vilket gor att arbetsprocesserna blir allt mindre
organisationsspecifika. Begreppet isomorfism kommer att anvdndas i min analys for att forsta
resultat som tyder pa en likriktning mellan kommunerna. Begreppet kommer dven att
tillimpas for att forsta skillnaderna som ett uttryck for fa eller svaga regler som de

kommunala barnvirdsenheterna behdver forhalla sig till.

Man kan mdjligen fa intrycket att barnavirdsenheter 1 Sverige 2024 liknar varandra, men som
Hasenfeld (2010, s. 101 f.) pdpekar uppvisar mdnniskobehandlande organisationer en stor
variation vid en ndrmare granskning, sirskilt 1 friga om tjinsternas méangfald och hur
interaktionen med klienterna utformas. Detta hanger samman med att ménniskobehandlande
organisationer utfor ett moraliskt arbete, dér de hanterar mdnniskors mest intima livsomraden,
vilket gor det avgdrande att arbetsmetoderna dverensstimmer med rddande samhéllsnormer
och vérderingar, som i stor utstrackning dr lokalt kontextualiserade och institutionaliserade
inom de kommunala barnvardsenheterna. Att ménniskobehandlande organisationers beroende
av omgivningens legitimitet innebdr en betydande utmaning i ett modernt och pluralistiskt

samhélle med konkurrerande normer och det uppstdr aterkommande legitimitetskriser, som
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inom barnavérden till exempel kan manifesteras i kritik for antingen underlatenhet att handla

eller for alltfor omfattande interventioner (jfr. Lundstrom et al., 2021).

Majoriteten av dem som arbetar inom barnavarden ir utbildade socionomer, men jamfort med
andra minniskobehandlande professioner som till exempel ldkare och sjukskoterskor, utgors
sociala arbetets professionsfilt av en svagare kunskapsbas och en otydligare nomenklatur. (jfr.
Dellgran, 2023). Barnavarden skiljer sig frdn andra manniskobehandlande organisationer, som
till exempel skolan och sjukvarden, genom att den dagliga handldggningen av beddmningar
och beslut 1 hogre grad kraver juridiska tolkningar. Eftersom socialtjanstlagen dr en ramlag,
finns det ett betydande utrymme for flexibilitet bade 1 hur lagen tolkas och i hur insatser
genomfors. Denna flexibilitet bidrar till att socialtjanstens arbete kan anpassas till lokala
forhallanden, men det skapar ocksa en storre variation 1 tillimpningen mellan olika kommuner

(jfr. Lauritzen et al., 2019).

4.2. Jdmlikhet och rdttvisa

For att kunna problematisera kommunala skillnader géllande centrala aspekter inom
barnavarden utifran ett réattviseperspektiv krdvs en teoretisk ram som utforskar olika principer
for rittvisa och hur de kan tilldmpas i samhéllet, ndgot som John Rawls (1921-2002) verk En
teori om rdttvisa (1971/1999) tillhandahéller. John Rawls teori har ingen framstdende plats
inom svenskt socialt arbete 1 allménhet och inte inom svensk barnavéardsforskning i1 synnerhet.
Trots detta bedomer jag teorin som vél anpassad for syftet med min uppsats. Teorin erbjuder
en begreppslig tydlighet, koherens och filosofiska antaganden som dr centrala for forstaelsen
av rattvisa, vilket gor den relevant inom socialt arbete (Joseph, 2020) och i Sverige har teorin
anvants inom narliggande forskningsfilt for att problematisera geografiska hilsorelaterade
ojamlikheter (se SOU 2016:55). Vidare har internationell barnvardsforskning lyft fram Rawls
teori som ett perspektiv for att problematisera ojdmlikheter inom barnavirden (Davidsson et
al., 2017). Att Rawls (1999, s. 106) ldgger fokus pa de institutioner som utgdér fundamentet for
ett samhille, vilket han bendmner samhdllets grundstruktur, gor teorin vl ldmpad for mitt

syfte att problematisera barnavérden i egenskap av samhéllsinstitution.

Rawls antagande ir att var uppfattning om réttvisa paverkas av vér sociala position. Han
utmanar var moraliska intuition genom att presentera ett tankeexperiment (1999, s. 143 ff) dar
vi ska forestélla oss att vi befinner oss bakom okunnighetens sloja. Fran denna
ursprungsposition, utan att kénna till var egen eller andras positioner i samhéllet samtidigt
som vi kdnner till andra generella fakta, ska vi formulera principer for samhéllets

organisering. Om vi tillimpar detta perspektiv pd barns vélfard och barnavardens
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organisering, givet att barns hélsa och vilbefinnande vérderas hogt, framstér det som att ett
samhélle med sma skillnader i faktisk vélfard och tillgang till vdlfidrdens insatser skulle
foredras av de flesta. Enligt Rawls (1999, s. 32 f) kommer vi frdn ursprungspositionen att
identifiera tva grundlidggande principer som ska styra hur samhéllsinstitutioner &r
organiserade. Den forsta principen, Principen om skdligt jamngoda mojligheter, kraver
jamlikhet vid tilldelningen av grundldggande réttigheter och skyldigheter. Rawls tar darmed
fasta pa det jamlikhetsideal som kan sparas tillbaka till antiken samt till frihetsrorelserna
under den franska och amerikanska revolutionen pa slutet av 1700-talet och som idag utgor en
central del av dagens vistliga demokratier. For den allmédnna rdstrittens genombrott och for
vélfardssamhaéllets utbyggnad har jimlikhetsbegreppet varit grundldggande och strdavan efter
jamlikhet stadgas 1 Sveriges grundlagsstifining (SFS 1974:152, 1 kap. 2§, 9 §), 1
socialtjanstlagens malformulering (SFS 2001:453, 1 kap. 1 §) och i de etiska riktlinjerna for
socialt arbete (Blennberger, 2017). Pa grund av de inneboende skillnader som konstituerar vér
verklighet, bade 1 form av mdnniskors medfodda egenskaper och de varierande roller vi antar 1
samhéllet (alla kan exempelvis inte vara socialarbetare), framstar ett fullstindigt jaimlikt
samhélle som en utopi som definitionsmassigt inte kan realiseras (jfr. Stjernquist &
Magnusson, 1988, s. 51 f). Olikheter &r ddrmed ofrankomliga, men ndr kan vi betrakta
skillnaderna som legitima? Detta for oss till Rawls (1999, s. 75) andra princip,
Differensprincipen, som stipulerar att sociala ojimlikheter i frdga om vilstand och auktoritet
ar réttvisa endast om de leder till kompenserande formaner for de som adr minst gynnade i

samhallet.

Rawls (1999, s. 257f) skriver att de tva réttviseprinciperna kan anvéndas for att utvirdera
institutioner och fungera som végledning for samhéllsfordndringarnas dvergripande
inriktning. Vid tillimpning av de tva réttviseprinciperna pa empirin i min uppsats tolkar jag
principen om jimgoda mdjligheter som att barn och ungdomar i liknande situationer, oavsett
kommunal tillhorighet, har rtt till likvardigt stod frén barnavarden och i enlighet med
differensprincipen ar identifierade skillnaders legitimitet beroende av om de gynnar gruppen

utsatta barn och ungdomar.

Medan nyinstitutionell teori (DiMaggio & Powell, 1983; Hasenfeld, 2010) ger oss en
forstaelse for de sdrskilda logiker som dr nddvéindiga for att forsta barnavirden, erbjuder
Rawls teorier analytiska verktyg for att problematisera skillnaderna utifran réttviseperspektiv.

Tillsammans utgdr teorierna en god teoretisk ram for att forsta och problematisera kommunala
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skillnader gillande barn och ungdomars bakgrundsforhiallanden samt beslut om insatser inom

barnavarden.

5. Metod och material

5.1. Datamaterial

Uppsatsens datamaterial bestar av information fran enkéter som géller 2123 barn och
ungdomar (0-20 &r) som har varit foremal for utredning inom kommunerna: Ekero, Jarfalla,
Sigtuna, Sollentuna, Solna, Sundbyberg, Upplands-Bro och Upplands Visby, som samtliga ar
anslutna till FoU-Nordvist. Enkéterna har utformats av en forskargrupp vid Stockholms
universitet som &r en del av forskningsprojektet "Barnets faird genom den sociala
barnavarden". Enkéterna omfattar 32 variabler med olika typer av skalnivier och vissa
variabler ldmnar utrymme for respondenten att fylla 1 flera svarsalternativ. Det har dven
funnits en mdjlighet att lamna 6vriga kommentarer géllande barnets och familjens situation
samt de insatser som gjorts. I enkéten dr variablerna sorterade under rubrikerna: Bakgrund,
Sysselsdttning, Tidigare aktualisering, Aktualisering vid nuvarande utredning, Handldggning,
Insatser, Problembilder och hjilpbehov. Enkiterna distribuerades till kommunerna varen

2021 och ansvariga socialsekreterare gavs 1 uppdrag att svara pa dem.

Eftersom barn, ungdomar och vardnadshavare inte har haft mojlighet att limna sitt uttryckliga
samtycke till att delta i studien, dr det avgorande att sikerstilla ett starkt skydd for deras
anonymitet och integritet. Samtliga deltagare &r avidentifierade och alla analyser har
genomforts pa gruppniva for att forhindra att enskilda barn eller familjer gér att urskilja.
Uppsatsen ingér i det storre forskningsprogrammet Barnets fdrd genom den sociala
barnavarden, som har genomgatt en formell etikprovning. For att leva upp till kraven pé
vetenskaplig kvalitet och trovirdighet kommer transparens att upprétthallas i hur variabler

definierats, bearbetats och analyserats.
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5.2.

Databearbetning

Det slutliga datamaterialet for denna studie omfattar 2 123 individer i dldern 0-20 ar. Alla

variabler har bearbetats i Stata version 17 och majoriteten har kodats om till bindra vérden.

Tabell 1 nedan ger en beskrivning av samtliga variabler, inklusive noteringar om sérskilda

avviagningar vid bearbetningen.

Tabell 1. Beskrivning av variabler och databearbetning

sysselsdttning

arbetslos/sjukskriven

Variabel Kategorier Definitioner och sarskilda avvagningar vid bearbetning

Alder 0-12 ar, 13-20 ar Myndiga personer (18-20 ar) inkluderades eftersom kommunerna beviljar
insatser upp till 20 ars alder. Totalt 169 personer, eller ca 8 procent, ar
mellan 18-20 ar.

Kén Pojke, Flicka Enkaterna gav dven mojlighet att ange "annat" om personen inte
identifierade sig som pojke eller flicka, vilket 5 personer gjorde. Dessa
personer ingar inte i konsfordelningen men inkluderas i 6vriga variabler

Utléndsk Svensk bakgrund, Utldndsk bakgrund definieras som att minst en foralder ar fodd utomlands.

bakgrund utlandsk bakgrund

Familjesituation | Samboende/annan Respondenterna kunde specificera atta kategorier (samboende/gifta,

boendesituation, ensamstaende far, ensamstaende mor, vaxelvis boende, bor med moder

ensamstaende, och hennes partner, bor med fader och hans partner, placerad samt

placerad. annat). Ensamstaende och placerade barn, kopplade till riskfaktorer for
barnavardsinsatser och negativa framtida utfall (Franzen et al., 2008), har
sarskilts vid bearbetningen. Svar i kategorin "annat" har vid behov kodats
om till mer lampade kategorier.

Mors Har sysselsattning, Respondenterna kunde specificera moderns sysselsattningsgrad detaljerat.

Viktigt for uppsatsen ar att identifiera arbetsloshet eller sjukskrivning, som
ar associerat med okad utsatthet for barnet (Franzen et al., 2008).
Kategorin "Har sysselsattning" inkluderar en bredd av livsomstandigheter
som deltidsstudier, deltidsarbete och heltidsarbete. Noterbart ar att 385
respondenter (ca 24 procent) angav "vet ej" som svar.

Fars Har sysselsattning, Variabeln har bearbetats pa samma satt som variabeln "Mors
sysselsdttning arbetslos/sjukskriven sysselsattning". Har angav 741 individer (ca 35 procent) "vet ej".
Aktualisering Anmalan. Ansékan Anger om utredningen inleddes pa grund av en anmalan eller en egen
ansdkan om stod.
Anmdlare Anmalningsskyldig, Anger fordelningen mellan anmalningsskyldiga och allmadnhet for de
Allmanhet individer som aktualiserats genom en anmalan
Huvudsakliga Ja, Nej Foraldraproblem inkluderar vald mot barnet eller narstaende, missbruk,
féréldraproblem fysisk och psykisk ohdlsa hos foraldern, brister i omsorgen,
relationskonflikter mm.
Huvudsakliga Ja, Nej Barnproblem inkluderar beteendeproblem, skolproblem, missbruk och
barnproblem psykisk ohalsa hos barnet/den unge mm.
Huvudsakliga Ja, Nej Kategorin 6vriga problematik innehaller langvarig ekonomisk problematik,
Ovriga problem bostadsproblem och annat.
Insats Ja, Nej Anger om utredningen ledde till ett beslut om insats (6ppenvard eller
dygnsvard) eller inte.
Typ av vdrd Oppenvard, Variabeln ar uppdelad i "6ppenvard" och "dygnsvard" och anger
Dygnsvard fordelningen av vardtyper for de 711 individer som beviljades en insats.
5.3.  Analysmetoder och metodologiska évervdganden

For att undersoka kommunala skillnader géllande barn och ungdomars bakgrundsforhallanden

har varje variabel samkorts med kommuner i korstabeller, dar chi-2 testet har anvénts. Chi-2
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testet dr det statistiska test som dr relevant vid undersdkning av sambandet mellan tva
kategoriska variabler (Djurfeldt, Larsson & Stjarnhagen, 2018). Resultaten av chi-2 testet,
som jamfor faktiska och forvéintade frekvenser for varje kategori av variabeln, presenteras
genom ett p-virde. Denna statistik indikerar sannolikheten for att observerade skillnader
mellan kommunerna &r slumpméssiga. En allmén praxis ar att sannolikheten for att sumpen
astadkommer en viss fordelning inte bor dverstiga 5 procent. Resultaten fran de analyserade
korstabellerna i Stata version 17 har 6verforts till Microsoft Excel och presenteras i tva

tabeller.

For att undersoka om kommuntillhdrighet har ndgon inverkan pa beslut om insatser har
regressionsanalyser genomforts. Vid regression med en bindr/dikotom variabel, ddr hindelser
antingen intréffar eller inte, som 1 denna uppsats dir beslut om insats for ett barn har beviljats
eller inte och om insatsen dr dygnsvérd eller 6ppenvard, tillimpas ofta binér logistisk
regression, dven kdnd som logistisk regression, vilket ocksa ar den valda modellen f6r denna
analys. Resultaten fran regressionen presenteras 1 form av oddskvoter (OR). Oddsen
representerar forhallandet mellan sannolikheten for att en viss hindelse intraffar jimfort med
sannolikheten for att den inte intrdffar. Oddskvoten (OR) indikerar graden av fordndring och
riktningen av sambandet mellan en oberoende och en beroende variabel (Orme & Combs-

Orme, 2009).

Tva logistiska regressionsanalyser kommer att presenteras i uppsatsens andra del. Nedan
foljer en redovisning av de specifika dverviaganden som gjorts géllande presentationen av

signifikansnivaer och det slutliga analytiska urvalet.

Efter justering for internt bortfall inkluderades totalt 1011 individer i regressionsanalysen som
undersdker sambandet mellan kommuner och beslutet om insats (ja/nej) (tabell 4). Aven om
antalet individer ar tillrackligt hogt for att genomfora logistisk regressionsanalys, innebdr det
en betydande reducering fran det totala antalet deltagare i studien (n=2123). Sarskilt hogt
bortfall har observerats i variablerna utlandsk bakgrund och faderns sysselsittning, som
fungerar som kontrollvariabler. Ddrmed krévs en avvidgning mellan att antingen exkludera
dessa variabler for att 6ka antalet individer 1 analysen eller att behalla dem, med ett nigot

mindre analytiskt urval.

Flera regressionsmodeller, bdde med och utan variablerna utlindsk bakgrund och faderns
sysselséttning, har testats for att undersdka om resultaten skiljer sig avsevért (se bilaga 1).

Eftersom resultaten visade liknande oddskvoter och signifikansnivaer, foll valet pa att
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inkludera samtliga variabler fran den forsta delen av resultatavsnittet. P4 sé sitt bibehdlls en
rod trad 1 uppsatsens presentation, dir variablerna som i resultatdelens forsta del &r benimnda

som “bakgrundsforhallanden”, anvinds som kontrollvariabler i regressionerna.

Efter justering for internt bortfall inkluderades totalt 415 individer i den andra analysen som
undersoker sambandet mellan kommun och beslut att bevilja dygnsvard (tabell 5). Liknande
overviganden som i den foregdende analysen har gjorts, eftersom variablerna utldndsk
bakgrund och faderns sysselséttning har hogt bortfall. Flera modeller testades (se bilaga 2).
Nar bade utlandsk bakgrund och faderns sysselséttning inkluderades, orsakades problem med
bortfall av kategorin "ensamstaende fordlder". Darmed foll valet pa att anvédnda ett analytiskt
urval som exkluderade faderns sysselsdttning men behdll utlaindsk bakgrund. For denna
analys har jag valt att dven presentera resultat med 10-procents signifikansniva. Beslutet
grundas pa att ett mindre urval kan leda till att samband missas om den striktare 5-
procentsnivan tillimpas. Genom detta medvetna avsteg fran forskningspraxis (jfr. Gigerenzer,
2004) fangas potentiella samband av praktisk relevans. For att 6ka transparensen har jag

tydliggjort avsteget bade i tabellen och resultatbeskrivningen.

Variabeln ”Anmélare” kommer inte att ingd 1 modellerna da den 6verlappar med variabeln
”Aktualisering” och ddrmed kommer att uteslutas av de logistiska regressionsmodellerna om

bada anvinds samtidigt.
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6. Kommunerna i FOU-Nordvdst

Kommunerna dr beldgna i1 nordvéstra Stockholms 1&n och inkluderar Ekerd, Jarfilla, Sigtuna,
Sollentuna, Solna, Sundbyberg, Upplands Bro och Upplands Vésby. Ekerd ar den minsta
kommunen med 29 123 invanare, medan Jarfilla dr den storsta med 85 460 invanare. Ekero,
Sigtuna, Sundbyberg, Upplands Bro och Upplands Visby har befolkningsstorlekar mellan 29
000 och 60 000 invanare, medan Jarfilla, Sollentuna och Solna har mellan 70 000 och 90 000

invanare (tabell 2)

Medelédldern varierar ocksa mellan kommunerna, dar Upplands-Bro har den lagsta
medelaldern pa 38 ar och Eker6 den hogsta medelaldern pa 40,5 ar. Nir det giller medellonen

visar Sigtuna den lagsta med 30 350 kr och Ekerd den hogsta med 42 000 kr (tabell 2)

En viktig méttstock som anvédnds av Socialstyrelsen i deras 6ppna jamforelser dr den
socioekonomiska nyckeln. Den socioekonomiska nyckel baseras pa invinarnas
arbetsmarknadsanknytning och inkomst, vilka i sin tur relaterar till forekomsten av
ekonomiskt bistdnd. Nyckeln kan sdledes tolkas som en indikation pa behovet av ekonomiskt

bistand 1 en kommun eller stadsdel jimfort med andra (Socialstyrelsen, 2022b)

Eker6 sticker ut genom att vara placerad i kategori 1 enligt den socioekonomiska nyckeln.
Sollentuna och Solna tillhdr kategori 3, medan Jarfélla och Sundbyberg tillhor kategori 5.
Upplands Bro och Upplands Visby tillhor kategori 6 och Sigtuna tillhor kategori 7 (tabell 2).

Tabell 2. Kommunerna i FOU-nordvdst

Ekero Jarfdlla | Sigtuna Sollentuna Solna Sundbyberg Upplands | Upplands

Bro Visby
Befolkningsmangd 29123 85460 51876 76237 85450 54070 31853 49262
Medelalder (ar) 40,5 39,1 38,3 39,6 39,4 38,1 38 39,5
Fodda utomlands (%) 14,2 34,7 37,5 28,5 33,7 32,9 32,4 34,2
Boendes i tatort (%) 82,7 99,8 88,7 99,9 100 100 92,6 98,5
Medellon (kr/ménad) 42000 31292 30350 41875 37058 35417 31542 32175
Arbetande (%) 83,7 79,8 79,2 82,3 80,9 82,7 81,6 81,3
Skattesats (%) 31,60 31,62 32,38 30,50 29,75 31,63 31,78 31,80
Socioekonomisk 1 5 7 3 3 5 6 6
fordelningsnyckel?

aDen socioekonomiska sorteringsnyckeln har tagits fram fran Statistiska centralbyrans, (SCB) register. Nyckeln &r primart ett
matt pa kommuners relativa socioekonomiska status och méter avstandet till den kommun som har hogst socioekonomisk
status. De framraknade vardena har rangordnats och delats in i atta grupper (1-8), dar grupp 1 indikerar relativt I3g risk och

grupp 8 indikerar relativ hog risk for behov av ekonomiskt bistdnd, jamfort med kommuner i stort.
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7. Resultat

Resultatavsnittet dr indelat i tva delar. I den forsta delen presenteras empiriska resultat med
tva tabeller som innehéller beskrivande statistik som knyter an till uppsatsens forsta
forskningsfraga: Pa vilket sdtt varierar barn och ungdomars bakgrundsforhdllanden mellan
olika kommuner? Statistiken 1 avsnittet redogdr for hela populationen samt varje individuell
kommun, uttryckt i procentandelar (%). D4 interna bortfall varierar mellan variablerna
redovisas urvalet (totalt) for varje specifik variabel for 6kad transparent redovisning. Den
andra delen ger en Oversikt av de genomforda logistiska regressionsanalyserna och presenterar
de signifikanta resultaten som framkommit och knyter an till uppsatsens andra
forskningsfraga: Med kontroll for barn och ungdomars bakgrundsforhdllanden, kvarstar

kommunala skillnader i beslut om insats och i typ av vdrd (oppenvard eller dygnsvard)?

7.1. Pa vilket sdtt varierar barn och ungdomars bakgrundsfidrhallanden mellan olika
kommuner?

Aldersfordelningen 4r uppdelad i tva kategorier, 0-12 ar och 13-20 &r. En nigot hdgre andel
barn tillhor aldersgruppen 0-12 ar. Det &r vért att notera att denna aldersgrupp stricker sig
over en langre tidsperiod, ndmligen 12 &r, jamfort med gruppen 12-20 &ringar, som omfattar 8
ar. I samtliga kommuner, med undantag for Sigtuna, aterfinns en storre representation av barn

1 den yngre aldersgruppen (tabell 3).

Beslut att inleda utredning ar relativt jamnt fordelat mellan pojkar och flickor. Detta resultat
overensstimmer vl med konsfordelningen som Socialstyrelsen (2022a) kom fram till i1 sin
kartliggning gillande anmélningar som lett till utredning i hela Sverige under 2021. De
kommunala skillnaderna avseende konsfordelning ar relativt sma. Sollentuna sticker ut som
den enda kommunen med fler flickor 4n pojkar, medan Upplands Bro och Upplands Vésby

har ndgot hogre andel pojkar &n 6vriga kommuner (tabell 3).

En majoritet av barnen har en utlindsk bakgrund, vilket innebir att minst en fordlder ar fodd i
ett annat land @n Sverige. Variabeln visar en betydande variation mellan kommunerna, dér
samtliga kommuner utom Ekerd och Jarfilla har en hogre andel barn med utldndsk bakgrund
an barn dér bada fordldrarna dr fodda i Sverige. Den kommun som har flest barn med utldndsk
bakgrund dr Sollentuna medan den med ldgst andel ar Ekerd (tabell 3). Dock viktigt att notera
att denna variabel har ett relativt hogt bortfall. Detta bortfall &r intressant i sig da det kan tyda
pa att socialsekreterarna inom ramen for pdgaende barnavardsutredning (samt en ofta tidigare
kunskap om barnen) i en relativt h6g andel av utredningarna inte beddmer att foréldrarnas

hérkomst &r av betydelse for att forstd barnets behov.
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Niér det géller barnens familjesituationer, visar fordelningen inom hela urvalet (totalt=1976)
att 29 procent bor med en ensamstdende forédlder, medan 64 procent befinner sig i andra
familjesituationer dn ensamstdende och 7 procent av barnen &r redan placerade i dygnsvard.
Sundbyberg har den hogsta andelen ensamstédende fordldrar, medan Solna och Upplands Bro
uppvisar liagst andel ensamstiende i relation till ovriga familjetyper. Det ska noteras att
Upplands Bro dven har hogst andel placerade barn, vilket gor att andelen ensamstédende
minskar relativt sett. Utover Upplands Bro har dven Jarfilla och Sigtuna en relativt hog andel
barn som redan placerats i dygnsvard. Ekerd och Solna avviker frén de 6vriga kommunerna
genom att ha hogre andelar barn som bor i en annan familjesituation 4n ensamstaende (se

tabell 3).

Andelen arbetslosa eller sjukskrivna modrar uppgér till 18 procent av det totala antalet 1603.
Sigtuna har den hogsta andelen 1 denna kategori, medan Ekerd har den ldgsta (tabell 3).
Andelen arbetslosa eller sjukskrivna fader utgor 9 procent av det totala antalet 1380.
Skillnaderna mellan kommunerna ar forhdllandevis sma. Upplands Visby utmérker sig som
den kommunen med den ldgsta andelen arbetslosa eller sjukskrivna fider, medan Sollentuna

har den hogsta andelen. (tabell 3).

Ungefdr hédlften av barnen har genomgatt atminstone en tidigare barnavardsutredning. Det dr
noterbart att 1 Upplands Bro har en betydande majoritet, nimligen 63 procent av barnen,
tidigare genomgatt en barnavéardsutredning inom kommunen. I Sigtuna, den kommunen med

den ldgsta andelen tidigare utredda barn, dr andelen 34 procent (se tabell 3).

For att sammanfatta de visentliga kommunala skillnaderna som framkommer:
Aldersfordelningen visar en storre andel barn i dldersgruppen 0-12 ar i de flesta kommuner,
med undantag for Sigtuna. Konsfordelningen ér relativt jimn mellan pojkar och flickor, med
sm4 skillnader mellan kommunerna. Barn med utlindsk bakgrund utgdr majoriteten i de flesta
kommuner, med betydande variationer, dér Ekerd sticker ut med en betydligt ligre andel.
Familjesituationer visar att andelen ensamstaende fordldrar varierar, med vissa kommuner
som har betydligt hogre andel ensamstdende i relation till andra familjetyper &n andra
kommuner. Det finns ocksa betydande variationer avseende barn som redan &r placerade i
dygnsvérd. Skillnaderna i andelen arbetslosa eller sjukskrivna fordldrar dr tydligast bland
mdodrar, ddr vissa kommuner har hogre andel an andra, medan skillnaderna bland fader ar
mindre. Andelen barn som tidigare genomgétt en barnavirdsutredning varierar i hog grad

mellan kommunerna.
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Tabell 3. Kommunal variation gdllande dlder, kén, etnicitet, familjesituation, foréldrars sysselséttning, tidigare utredd.

Ekero Jarfalla | Sigtuna | Sollentuna Solna Sundbyberg | Upplands | Upplands | Totalt
Bro Vasby
Aldersférdelning (n)*** 137 465 293 195 238 388 246 157 2119
0-12 ar (%) 54 69 48 64 58 61 54 52 59
12-20ar (%) 46 31 52 36 42 39 46 48 41
Kén (n) 132 457 293 195 236 389 245 157 2104
Flickor (%) 50 49 47 53 45 43 41 42 46
Pojkar (%) 50 51 53 47 55 57 59 58 54
Utldndsk bakgrund (n)*** 111 378 139 152 156 254 205 101 1496
Ja (%) 24 29 59 77 59 68 62 57 63
Nej (%) 76 71 41 23 41 32 38 43 37
Familjesituation (n)*** 135 453 219 191 235 372 227 149 1981
Samboende/annan% 72 61 63 65 76 61 65 61 64
Ensamstaende (%) 24 28 26 30 22 37 22 34 29
Placerad (%) 4 11 11 5 2 2 13 5 7
Mor sysselsdttning (n)*** 111 341 142 160 206 326 205 112 1603
Sysselsattning (%) 95 82 71 81 88 83 79 79 82
Arbetsl6s/sjuk (%) 5 18 29 19 12 17 21 21 18
Far sysselsdttning (n) 109 294 105 150 190 258 183 91 1380
Sysselsattning 93 91 89 86 92 89 92 93 91
Arbetslds/sjuk 7 9 11 14 8 11 8 7 9
Tidigare utredd (n)*** 137 459 293 194 238 385 245 158 2109
Ja (%) 46 52 34 55 45 49 63 41 48
Nej (%) 54 48 66 45 55 51 37 59 52

*p<0.05, ** p <0.01, *** p < 0.001. Signifikansnivder markerade med stjarnor baseras pa chi-2 test.

I samtliga kommuner kan vi observera att en klar majoritet av barnen har blivit aktuella for
barnavardsutredningar genom orosanmélan. Kommunala skillnader forekommer dven i detta
avseende. I Sigtuna, Eker6 och Upplands Bro dr forekomsten av aktualisering genom egen
ansOkan hogst. Andelen barn som aktualiserats genom egen ansdkan &r betydligt ligre 1 Solna

och Sundbyberg (tabell 4).

Kategorin anmaélare skiljer pa anmdlningsskyldiga, det vill sdga anmélare som enligt lag &r
skyldiga att gora en orosanmaélan nér de har kinnedom om eller missténker att ett barn far illa,
eller som allmdnhet som lamnat en orosanmaélan 1 egenskap av icke-yrkesméssig anmélare. Av
de barn som har blivit féremdl for orosanmilningar kommer en klar majoritet av
anmilningarna fran anmélningsskyldiga. Det forkommer kommunala variationer. Till exempel
sarskiljer sig Ekero, dir vi noterar att en relativt hg andel pa 16 procent av anmilningarna
kommer fran allminheten. Aven i Solna och Sundbyberg finns nigot hogre andelar av
kategorin allmédnhet som &r ansvariga for orosanmélningar. Medan Jérfélla och Sollentuna har

de lagsta andelarna av allmidnhet som anmélare (tabell 4).

Socialsekreterarna har vid avslutet av utredningen klassificerat problematiken i tre kategorier:
fordldraproblem, barnproblem och dvriga problem, vilket utgdér grunden for bedomningen
som besluten vilar pa. Det dr viktigt att notera att kategorierna inte dr dmsesidigt uteslutande;

det dr mojligt att ett individ kan befinna sig i en eller flera kategorier samtidigt. Dessutom
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inkluderar varje huvudkategori underkategorier och dven dessa &r 6ppna for Gverlappning.
Inom kategorin foréldraproblem hdr bland annat olika former av vald mot barnet, fordlderns
missbruk och ohilsa samt brister i omsorgen. Inom kategorin barnproblem inkluderas till
exempel olika former av beteendeproblem, skolproblem, missbruk, psykisk ohélsa, med mera.
Kategorin 6vrig problematik innehaller endast tre underkategorier; ldngvarig ekonomisk

problematik, bostadsproblem eller annat.

Med beaktande av ovanstaende kategorier av problematik &r det rimligt att forvéinta sig en
korrelation mellan forekomsten av fordldraproblem och andelen mindre barn som &r aktuella
for utredning. En hog andel mindre barn som ar foremal for utredning skulle sannolikt
aterspegla en 6kad frekvens av fordldraproblem. P4 samma sétt kan en hog andel ungdomar
forvéntas korrelera med en 6kad andel barnproblem, som till exempel beteendeproblem,

skolrelaterade problem, missbruk och psykisk ohélsa hos barnet.

For samtliga barn (totalt=2120) géller att 72 procent hamnar 1 kategorin fordldraproblem, 43
procent 1 kategorin barnproblem och 16 procent i1 6vriga problem. Eker6 och Sollentuna
utmirker sig med den hogsta andelen fordldraproblem. Nér det géller barnproblem framtrader
aven 1 detta fall Eker6. Sigtuna sticker ut med den hogsta andelen 6vriga problem, dir 35
procent av de utredda individerna uppges ha problem som inte kategoriseras som varken
fordldra- eller barnrelaterade, foljt av Sollentuna och Jarfilla. Vid en ndrmare granskning av
respondenternas svar framkommer att ndstan samtliga av dessa individer ar

ensamkommande/asylsokande. Lagst andel 6vriga problem noteras i Ekero (tabell 4).

En minoritet av utredningarna avslutas med en beviljad insats, avseende den kommunala
variationen kan vi notera att Solna och Sundbyberg har relativt ldga andelar av utredningar
som resulterar 1 beviljade insatser efter avslutad utredning, med 25 procent respektive 22
procent. Dessa siffror stér i kontrast till Ekerd, dir den hogsta andelen beviljade insatser
forekommer, ndmligen 55 procent. Av de barn och ungdomar som beviljades en insats efter
avslutad utredning (totalt 711 individer) fick en dvervigande del, 81 procent,

Oppenvéardsinsatser.

En mindre andel, 9 procent, placerades i dygnsvérd, vilket inkluderar HVB-hem, familjehem,
jourhem och stodboende. Det finns tydliga skillnader mellan kommunerna nér det géller
andelen dygnsvardsinsatser. Upplands Bro har den hogsta andelen barn i dygnsvard och Ekerd
samt Sigtuna har relativt hoga andelar. I kontrast har Solna och Upplands Visby de ldgsta

andelarna.
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Sammanfattningsvis sker aktualiseringar i alla kommuner framst genom orosanmélningar,
men andelen som sker genom egen ansokan varierar stort, fran 5 till 18 procent.
Anmilningsskyldiga stir for majoriteten av anmélningarna i samtliga kommuner.
Skillnaderna i andelen anmélningar som kommer fran allménheten varierar mellan 7 och 16
procent. De huvudsakliga problemen varierar nagot mellan kommunerna, men "6vriga
problem" dr genomgaende minst forekommande och domineras frimst av asylsokande,
snarare in av langvarig ekonomiska problem eller bostadsproblem. Gemensamt for
kommunerna &r att fa utredningar leder till insatser, men andelen beviljade insatser varierar
patagligt, mellan 22 och 55 procent. For barn som beviljades en insats efter avslutad utredning
far de flesta 6ppenvardsinsatser, medan en mindre andel placeras i dygnsvard. Andelen barn
och unga vars utredningar avslutas med ett beslut om dygnsvardsinats varierar ocksa tydligt

mellan kommunerna.

Tabell 4. Kommunal variation gdllande aktualisering, anmdlare, huvudsakliga problem, beslut om insats och typ av vdrd.

Ekero Jarfalla | Sigtuna | Sollentuna Solna Sundbyberg | Upplands | Upplands | Totalt
Bro Vasby
Aktualisering (n)*** 137 466 293 195 239 385 245 158 2113
Anmadlan (%) 82 88 81 91 95 94 84 86 88
Egen ansokan (%) 18 12 19 9 5 6 16 14 12
Anmalare (n)* 111 408 238 176 223 347 205 124 1832
Anmalningsskyldig (%) 84 92 92 93 87 88 89 85 20
Allmanhet (%) 16 8 8 7 13 12 11 10 10
Huvudsakliga problem (n) 137 464 293 194 239 388 246 158 2120
Foraldraproblem (%)*** 82 74 60 84 72 71 76 61 72
Barnproblem (%)*** 53 39 35 51 38 37 58 54 43
Ovrig problematik (%)*** | 8 14 35 18 12 12 11 9 16
Beslut om insats (n)*** 137 463 293 195 238 385 246 153 2110
Ja (%) 55 33 38 40 25 22 41 31 34
Nej (%) 45 67 62 60 75 78 59 69 66
Vilken typ av vdrd (n)*** 75 151 111 78 60 86 102 48 711
Oppenvdérd (%) 79 75 79 87 95 90 66 94 81
Dygnsvard (%) 21 25 21 13 5 10 34 6 9

*p<0.05, ** p <0.01, *** p < 0.001. Signifikansnivaer markerade med stjarnor baseras pa chi-2 test.

7.2. Med kontroll fér barn och ungdomars bakgrundsférhdllanden, kvarstar kommunala
skillnader i beslut om insats och i typ av vdrd (6ppenvard eller dygnsvard)?

I Tabell 4 presenteras resultaten fran enkel och multipel logistisk regressionsanalys, vilka
belyser sambandet mellan kommunerna och beslutet om insats. Jarfilla fungerar som
referenskommun i analyserna. Tabellerna redovisar oddskvoter (OR) och deras tillhdrande
konfidensintervall (CI). Resultaten fran de logistiska regressionsanalyserna i tabell 4 indikerar
om det finns ett samband mellan kommunerna och sannolikheten for att Beslut om insats ska

ha vardet 1 (Ja).
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Modell 1 presenterar resultaten frin den enkla logistiska regressionsanalysen, medan Modell
2 visar resultaten frdn den multipla logistiska regressionsanalysen. I Modell 2 redogdrs for hur
oddskvoterna fordndras nir sambanden kontrolleras for bakgrundsvariablerna. De inkluderade
bakgrundsvariablerna ar: alder, kon, utlindsk bakgrund, familjesituation, moderns
sysselséttning, faderns sysselsittning, tidigare utredd, aktualisering, huvudsaklig problematik
forélder, huvudsaklig problematik barn och huvudsaklig problematik annan. Skattningarna for

bakgrundsvariablerna redovisas inte, da dessa inte ar av primért intresse for undersokningen.

Signifikanta samband efter kontroll for bakgrundsvariabler observeras 1 Ekerd, Sigtuna och
Sollentuna. I samtliga dessa kommuner visar resultaten hogre odds for att beviljas en insats
jamfort med Jarfalla. Eker6 har OR = 2,8, Sigtuna OR = 3,1 och Sollentuna OR = 1,9. For
ovriga kommuner etableras inga signifikanta samband, men det finns en tendens att
sannolikheten fOr att beviljas en insats dr lagre jaimfort med Sollentuna.

Tabell 4. Enkel och multipel logistisk regressionsanalys av sambanden mellan kommun och beslut att bevilja

insats, med Jdrfdlla som referensgrupp. Tabellen presenterar oddskvoter (OR) och 95 % konfidensintervall (Cl). n
=1011.

Modell 1 Modell 2
Variable | OR 95 % Cl for OR OR 95 % Cl for OR
Lower Upper Lower Upper

Ekeré | 3,2%** 3,2 53 2,8%** 1,6 5,2
Sigtuna | 3,0%** 1,7 5,2 3,1%** 1,7 5,6
Sollentuna | 1,8%* 1,1 2,9 1,9%* 3,2 3,2
Solna | 0,8 0,5 1,3 0,9 0,5 1,5
Sundbyberg | 0,8 0,5 1,2 0,871 0,5 1,4
Upplands Bro | 0,8 1,1 0,7 0,8 0,5 1,3
Upplands Visby | 0,9 0,5 1,7 0,7 0,4 1,5

Jarfilla (omitted) (omitted)

N 1011 1011

*p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001.
Modell 1 Enkel logistisk regressionsanalys

Modell 2 Multipel logistisk regressionsanalys kontrollerat for alder, kon, utlandsk bakgrund, familjesituation,
moderns sysselsattning, faderns sysselsattning, tidigare utredd, aktualisering, huvudsaklig problem féralder,
huvudsaklig problematik barn och huvudsaklig problematik 6vrigt. Skattningen for bakgrundsvariablerna
redovisas ej da dessa inte ar av primart intresse for undersékningen.

I Tabell 5 presenteras fran enkel och multipel logistisk regressionsanalys, vilka belyser
sambandet mellan kommunerna och typ av védrd (6ppenvard eller dygnsvard) for de som
beviljats en insats. Jarfdlla fungerar som referenskommun i dessa analyser. Tabellerna

redovisar oddskvoter (OR) och deras tillhrande konfidensintervall (CI). Resultaten fran de
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logistiska regressionsanalyserna i tabell 5 indikerar om det finns ett samband mellan

kommunerna och sannolikheten for att Vilken typ av vard ska virdet 1 (Dygnsvérd).

Signifikanta samband pd fem procents signifikansniva, efter kontroll for bakgrundsvariabler,
visar att barn 1 Sollentuna har ligre odds for dygnsvard jamfort med dppenvard, med Jarfilla
som referens. Vid tio procents signifikansniva framgar att barn i1 Sigtuna och Solna ocksé har
lagre odds for dygnsvard (OR=0,2 respektive OR=0,1), med Jéarfilla som referens. Nér
resultat med tio procents signifikansniva inkluderas visar analysen dessutom att barn som bor
pa Ekerd har hogre odds for dygnsvéard (OR=3,3), men det breda konfidensintervallet
(CI=0,9-11,2) indikerar en hog grad av osédkerhet.

Tabell 5. Enkel och multipel logistisk regressionsanalys av sambanden mellan kommun och beslut att bevilja
dygnsvard, med Jarfélla som referensgrupp. Tabellen presenterar oddskvoter (OR) och 95 % konfidensintervall
(Cl). n =415,

Modell 1 Modell 2
Variable | OR 95 % Cl for OR OR 95 % Cl for OR
Lower Upper Lower Upper
Ekeré | 0,7 0,3 1,5 3,3" 0,9 11,0
Sigtuna | 0,3* 0,1 0,9 0,3 0,1 1,2
Sollentuna | 0,2%* 0,1 0,5 0,2* 0,0 0,8
Solna | 0.1%* 0,0 0,5 01" 0,0 1,2
Sundbyberg | 0.2* 0,1 0,7 0,5 0,1 1,8
Upplands Bro | 1.2 0,4 1,6 0,6 0,2 1,9
Upplands Vésby | 0.2* 0,1 1,0 0,2 0,0 2,9
Jarfilla (omitted) (omitted)
N 415 415

tp<0.1, *p<0.05, ** p<0.01, *** p < 0.001.
Modell 1 Enkel logistisk regressionsanalys

Modell 2 Multipel logistisk regressionsanalys kontrollerat for alder, kon, utlandsk bakgrund, familjesituation,
moderns sysselsattning, tidigare utredd, aktualisering, huvudsaklig problematik fordlder, huvudsaklig
problematik barn och huvudsaklig problematik 6vrigt. Skattningen for bakgrundsvariablerna redovisas ej da
dessa inte ar av primart intresse for undersdkningen.

For att sammanfatta och besvara uppsatsens andra forskningsfraga om kommunala skillnader i
beslut om insatser och typ av vard kvarstér efter kontroll for barn och ungdomars
bakgrundsforhallanden: De logistiska regressionsmodellerna visar att barn och ungdomar i
Ekerd, Sigtuna och Sollentuna har en hogre sannolikhet att fa en insats jamfort med barn i
Jérfilla, trots liknande bakgrundsforhéllanden. Nér det géller sannolikheten for dygnsvérd

jamfort med 6ppenvérd, har barn och ungdomar i Sollentuna, Solna och Sigtuna en ligre
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sannolikhet att placeras i dygnsvard &n barn i Jarfilla, dven efter kontroll for
bakgrundsfaktorer. Resultaten indikerar ocksa att barn i Ekerd har en hdgre sannolikhet att
placeras i dygnsvard jamfort med dppenvard, i forhallande till barn i Jarfilla. Resultatet
innebér dock inte nddvandigtvis att barn i kommuner med hogre sannolikhet for dygnsvard
faktiskt oftare placeras i sddan vard. Det kan ocksa vara sé att dessa kommuner dr mer

restriktiva med 0ppenvérdsinsatser, vilket i relativa termer dkar sannolikheten for dygnsvard.

8. Diskussion

Syftet med uppsatsen ér att beskriva och analysera kommunala likheter och skillnader
géllande bakgrundsforhallanden hos barn och ungdomar som ér foremal for
barnavardsutredning samt att undersdka om det finns kommunala skillnader 1 beslut om

insats. De huvudsakliga resultaten ar:

e Andelen barn och ungdomar med utlédndsk bakgrund, ensamstdende fordldrar samt
arbetslosa eller sjukskrivna fordldrar varierar 1 hg grad mellan kommunerna. Det
forekommer dven kommunal variation 1 vad socialsekreterarna beddmer vara
huvudsaklig problematik for de berorda individerna. Samtliga kommuner uppvisar
diaremot relativt laga andelar barn och ungdomar dér socialsekreterare kategoriserat
huvudsaklig problematik som fattigdom, trdngboddhet eller andra faktorer som till

exempel kan knytas till omradet.

e Det forekommer dven betydande kommunala skillnader i processer som kan kopplas
till klientsorteringen. Skillnader aterfinns 1 andelen egna ansdkningar, anmélningar
fran allménheten, beslut om insats och beslut om dygnsvérd. Gemensamt for samtliga
kommuner ar hoga andelar av barn som tidigare varit foremil for barnavéardsutredning.
Majoriteten av anmélningarna kommer fran anmédlningsskyldiga. Fa utredningar leder
till insatser och bland de barn som beviljas insatser efter avslutad utredning far de

flesta 0ppenvardsinsatser, medan en mindre andel placeras i1 dygnsvérd.

e Kommunala skillnader i1 beslut om insats kvarstar dven efter kontroll for
bakgrundsforhallanden. Resultaten tyder ocksé pé att sannolikheten for att beviljas
dygnsvard jamfort med 6ppenvard varierar mellan kommunerna med kontroll f6r

bakgrundsforhallanden.
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Kommunala skillnader i forekomst for utredning och 1 beslut om insatser inom barnavirden
kan ses som en kombination av faktorer som kan hinforas till individernas beteende och
familjernas omstdndigheter samt omréadets paverkan (efterfrigesidan) och tillgangen,
tillgéngligheten, anpassningsforméagan och kvaliteten pd utforandet av tjénsten (utbudssidan).
P& en bakomliggande niva paverkas utbudet av en rad faktorer, som till exempel den
underliggande lagstiftningen, ekonomiska resurser, finansieringsprocesser, formell
organisation samt lokala organisatoriska kulturer och praktiker (Bywaters et al., 2015; Morris
et al., 2018). Uppsatsens resultat kommer nu att diskuteras 1 kontexten av tidigare forskning
som konceptualiserar skillnader som en kombination av efterfrdgan och utbud, samt i relation
till nyinstitutionell teori (DiMaggio & Powell, 1983; Hasenfeld, 2010) och Rawls
(1971/1999) teori om réttvisa.

En forsta slutsats som kan dras fran ovanstadende resultat dr att besluten om insatser och
vardtyper varierar mellan kommuner, vilket indikerar att barn och ungdomar 1 liknande
situationer far olika beslut. Detta strider mot de jaimlikhetsambitioner som kommer till uttryck
1 bade svensk rétt och 1 Rawls (1971/1999) princip om jdmngoda mojligheter. Den svenska
barnavarden ar idag decentraliserad, differentierad och marknadsanpassad och variationer i
tjansternas utformning och omfattning kan ses som en aterspegling av det relativt stora
utrymme som har ldmnats at de kommunala barnvardsenheterna att utveckla sitt arbete utifran
lokala behov och prioriteringar. Nyligen publicerade svenska studier har pavisat en pafallande
kommunal variation gillande vilka insatser som erbjuds, att insatserna ofta r utformade efter
lokala behov och att de saknar vetenskapligt stod (Bergstrom et al., 2023). I ljuset av
nyinstitutionell teori kan skillnaderna forstas som uttryck for variationer i hur samhéllsnormer
och vdrderingar har institutionaliserats i kommunerna, exempelvis genom lokala policys,
anpassningar till lokala forvdntningar eller socialarbetares omformulering av normer genom

diskretiondra beslut (jfr. Hasenfeld, 2010).

Att kommunerna, genom principen om det kommunala sjdlvstyret, har en hog grad av
sjdlvbestimmande kan ses som en motsats till den tvingande isomorfism som DiMaggio och
Powell (1983) beskriver och som de identifierar som en kraftfull mekanism for att skapa
likformighet mellan organisationer. De kommunala skillnaderna i beslut om insatser kan alltsa
forstas 1 en kontext dér staten har fa eller svaga styrmekanismer. Kommunalt sjélvstyre stods
ofta av bade ideologiska och ekonomiska argument samt instrumentella skél. Problematik
uppstar dock nér lokala mal och prioriteringar avviker fran de nationella malen om jdmlikhet

och goda levnadsforhdllanden. Sddana malkonflikter har uppméarksammats internationellt dar
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forekomsten av barn i barnavirden kan kopplas till minskande satsningar pa barns vélfard i
kommuner och att kommuner med anstriangd ekonomi tvingas prioritera placeringar framfor

preventiva atgirder (Bilson & Munro, 2019; Doebler, 2024; Hood, 2006).

For att ytterligare problematisera kommunala skillnader i beslut om insatser for barn och
ungdomar kan Rawls (1971/1999) differentieringsprincip anviandas. Denna princip stipulerar
att sociala ojamlikheter, som exempelvis skillnader i beslut om insatser, endast &r réttfirdiga
om de gynnar de mest missgynnade i1 samhéllet. De barn och unga som ber6rs av identifierade
skillnader kommer ofta frén resurssvaga och ekonomiskt utsatta miljoer (jfr. Lundstrom &
Sallnis, 2003, 2017) och tillhér ddrmed otvetydigt de grupper for vilka skillnadernas
legitimitet &r avhdngig av om de faktiskt gynnar dem. Mitt syfte hér dr inte att slutgiltigt
avgora om forhéllandena 1 den svenska vélfdrden &r oréttvisa eller inte, utan att belysa
kommunala skillnader i1 centrala aspekter av barnvéarden ur ett moraliskt och etiskt perspektiv,

vilket kan fungera som végledning vid politiska beslut.

For det andra pekar resultaten pa att kommunerna hanterar barn och ungdomar med skilda
livsomsténdigheter vilket kan f4 implikationer for organisering och stéller krav pa anpassning
efter skilda lokala forutséttningar. Det empiriska materialet kan ségas utgora en
Ogonblicksbild av barnavérdens klientsortering (people processing) dér socialsekreterarna
identifierar problem och sorterar klienterna till en insats med syftet att fordndra barnen och
ungdomarnas situation till det béttre (people changing). Individerna som utgér empirin har
passerat aktualiseringsfasen och de identifierade skillnaderna behdver déarfor inte vara ett
uttryck for skillnader i objektiva problemforekomster i kommunerna, utan ocksa ett resultat av
hur problem definieras, uppticks och rapporteras (jfr. Coulton et al., 2007). Resultaten kan
delvis forstds som speglingar av kommunernas varierande strukturella forhdllanden. Till
exempel kan kommuner med en lag andel utrikesfédda i befolkningen uppvisa en ligre andel
barn med utldndsk bakgrund som dr foremal for utredning. Emellertid kan en 1&g andel barn
med utlandsk bakgrund i1 utredningar dven observeras i kommuner med en relativt hg andel
utrikesfodda i befolkningen och vice versa. Aven om det finns strukturella skillnader, som
framgar av tabell 1, ligger kommunerna néra varandra inom Storstockholm och delar liknande
strukturella forutséttningar. Darfor finns det anledning att anta att barnavardsproblemen &r
relativt likartade 1 samtliga kommuner och att skillnaderna bor ses som komplex kombination
av faktorer pa efterfrdge-och utbudssidan. Har bor vi samtidigt notera att analysen endast gors
pa kommunniva, vilket innebdr att omrddesspecifika likheter och skillnader inom
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kommunerna inte fangas in. Oavsett forklaringarna kan variation i bakgrundsforhallanden
innebdra skilda anpassningsbehov for de kommunala barnavéardsenheterna. Till exempel kan
hogre andelar individer med utldndsk bakgrund leda till utmaningar i form av
sprakforbistringar och kulturella skillnader som kan skapa svarigheter for socialsekreterare i
arbetet med att bedoma risker och motivera individer till stod frdn barnavarden (jfr. B, 2015).
Pa liknande sitt kan skillnader i andelen ensamstéende fordldrar samt arbetslosa eller
sjukskrivna fordldrar eller forekomst av problembilder (fordldra- och barnproblem) fa
konsekvenser for interaktionen med barn och familjer och 1 forlingningen betydelse for den

kommunala barnavéardens organisering.

For det tredje uppvisar samtliga kommuner en hég andel av barn och ungdomar som tidigare
varit foremal for utredning. Denna foreteelse, dven kallad recidivism, har uppmarksammats 1
tidigare forskning (Stranz, Wiklund & Karlsson, 2016) och kan &tminstone delvis ses som en
integrerad del av arbetet med att motivera individer till insatser som de sjilva inte efterfragar.
Samtidigt aterspeglar recidivism barnavardens oforméga att, atminstone pa kort och
medellang sikt, dtgdrda barns utsatthet. Kommunala barnvardsenheter star infor att hantera
problem som é&r strukturella och systematiska snarare dn individuella och slumpmaéssiga
(Webb et al., 2020) och de insatser som ges pa individniva har ofta otillricklig kapacitet att
16sa de identifierade problemen (jfr. Hasenfeld, 2010). Det bor nimnas att dven ndr det géller
andelen barn som tidigare har utretts i kommunen, forekommer kommunal variation och
fragan som kvarstar ar hur denna variation bor forstas. I vissa fall kan lagre andelar tidigare
utredda barn forklaras av strukturella forhdllanden i kommunen, som i fallet med Sigtuna,
som fungerar som transitkommun for asylsokande. Eventuellt kan variationen ocksa hirledas
till interna skillnader i rutiner for nir en utredning ska inledas, vilket kan kopplas till den
breda formuleringen av utredningsbestimmelserna som ger kommunerna utrymme for olika
tolkningar (jfr. Lauritzen, 2019). Uppsatsens empiri erbjuder endast tentativa forklaringar och

mer forskning behovs for att forsta skélen till att barn dterkommande utreds.

For det fjdrde forekommer en betydande variation i andelen aktualiseringar genom egna
ansOkningar, vilket vacker frigor om kommunala skillnader i legitimitet som respektive
barnavardsenhet dtnjuter i den lokala miljon. En hog andel egna ansdkningar kan tolkas som

ett storre fortroende frén allménheten och att man 1 hogre utstrackning ser barnavarden som
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en vilfirdstjinst likt andra. A andra sidan kan relativt 1dga andelar egna ansdkningar vara
uttryck for en rédsla och misstro till barnavardens forméga att ge stod (jfr. Ben-Arieh, 2020)
och kommuner med l4ga andelar ansdkningar kan behova reflektera 6ver hur de arbetar med

att fa legitimitet frdn omgivningen.

For det femte uppfattas barn och ungdomars problem huvudsakligen inte bero pa fattigdom
trangboddhet eller andra omstandigheter som till exempel omrédet de bor i. Trots kunskapen
om att barn som vixer upp i fattiga familjer och omraden i storre utstrackning forekommer
inom barnavéarden (Lundstrom & Sallnds, 2003,2017; Coulton et al., 2007; Ben-Arieh, 2010;
Lundstrom, 1999; Wiklund, 2006b, Bywaters et al., 2020; Morris et al., 2018) dr den
problemkategori som konsekvent rapporteras minst frekvent 1 samtliga kommuner "6vrig
problematik™. Resultatet 6verensstimmer med internationell forskning som pekar pa att
familjers materiella forhillanden och lokalsamhaéllets resurser séllan beaktas vid beslut som
ror barn (Morris et al., 2018). Ett sitt att forsta denna likriktning kommunerna emellan ar
genom en process av mimetisk isomorfism (Dimaggio & Powell, 1983), diar kommunala
barnvardsenheter, 1 syfte att legitimera sin verksamhet, imiterar andra aktérer inom det
organisatoriska féltet. Det sociala arbetets professionsfilt, som préglas av en svagare
kunskapsbas och en otydligare nomenklatur (jfr. Dellgran, 2023), tenderar att himta
individuella forklaringar fran medicin och psykologi. Detta kan i sin tur bidra till att
strukturella och socialpolitiska perspektiv ges mindre utrymme i bedoémningar av barns

utsatthet.

8.1.  Avslutande diskussion

Stora skillnader inom vélfarden har tidigare visat sig leda till 6kade krav pé transparens
genom standardisering av arbetet (Drisko & Grady, 2019, Ponnert & Svensson, 2015). Men
som Smith (2010, s. 264) skriver dr det goda sociala arbetet 1 sin kdrna komplext, nyansrikt
och svért att mita. Procedurmissiga ansvarighetsmekanismer, som syftar till att forbéttra
praktiken och gora den transparent for allménheten kan leda till oavsiktliga konsekvenser och
styra praktiken mot aktiviteter som gér att kvantifiera. Vilket leder till att socialsekreterare
overbelastas administrativa uppgifter, att en manualbaserad praktik belonas och ldmnar en
kreativ, empatisk eller innovativ praktik utan erkdnnande. Nationella initiativ med malet att
frimja en réttvis och réttsséker barnavard 6ver hela landet bor beakta detta och den statliga
tillsynen bor 1 hdgre grad fokusera pa verksamhetens innehdll snarare 4n att endast sékerstélla

att verksambheten strikt foljer detaljerade regler som syftar till total standardisering (jfr.
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Palsson, 2020). Staten kan dven genom fordndrad lagstifining leda mot en mer nationellt
enhetlig barnavarden och i sammanhanget kan en ny socialtjédnstlag som i hogre utstrickning
fokuserar pa kunskap eventuellt ge bittre forutséttningar for jamlikhet och réttvisa. Ett tredje
sitt skapa en mer nationellt enhetlig barnvéard ar genom att staten anvinder ekonomiska
incitament och styrmedel for att paverka de kommunala verksamheterna. En vig framéat ar
dérfor en fordelning av ekonomiska resurser, bidrag och skatteregler som paverkar

kommunernas ekonomi och incitamenten att uppné jamlikhet och réttvis fordelning.

Internationellt fors en kritisk diskussion om barnavérdens utformning leder till ett allt for
extensivt utredande och att samhaéllet individualiserar strukturella problem vilket tar fokus
fran breda satsningar pa vélfirden som gynnar de mest utsatta barnen (Bilson & Munro, 2019;
Featherstone et al., 2018). Internationellt har man dven kunnat pavisa en tydlig
socioekonomisk gradient som kopplar omrddets socioekonomiska utsatthet med en 6kad risk
for barn att omfattas av barnavardens insatser (Bywaters et al., 2020; Morris et al., 2018).
Aven om mer forskning krivs har tidigare svenska studier kunnat pavisa liknande samband
(Lundstrom, 1999; Wiklund, 2006b). Internationella studier har dessutom visat att bade
landets och kommunens inkomstojamlikhet ytterligare forstarker sambanden (Eckenrode et
al., 2014; Webb et al., 2020). I den vilrenommerade vetenskapliga tidskriften The Lancet (The
Lancet Regional Health-Europe, 2023) skriver redaktionen att Sveriges 6kande ekonomiska
ojamlikhet de senaste decennierna ar oroande da det &r ett vél etablerat faktum att ekonomisk

ojamlikhet leder till en 6kning av vald, brottslighet, fattigdom och hilsoskillnader.

Variationer i bade tillgdngen till valfardstjanster och i faktisk valfard utgor tydliga avsteg fran
de grundldggande virdena av jimlikhet och universalitet som den svenska vélfairdsmodellen
vilar pa. Ett annat virde som utgor grunden for den svenska demokratin d&r kommunalt
sjalvstyre. Den kritiska frdga som maéste stéllas dr huruvida detta sjdlvbestimmande inom

barnvirdsomradet ger forutséttningar for distributiv réttvisa?

Denna uppsats bygger vidare pa den inriktning inom barnvéardsforskningen som anlégger ett
organisatoriskt perspektiv och betraktar barnavirden som en médnniskobehandlande
organisation. Uppsatsen introducerar dven Rawls teori om réttvisa som en moralisk princip
som kan végleda reformarbetet for att forbéttra barns vélfard. Uppsatsen har dock
begrinsningar, till exempel nir det giller detaljer om bakgrundsforhéllanden som kan paverka
resultaten i de logistiska regressionerna, som specifika aspekter av individernas
problembilder. Den kvantitativa datan fingar dessutom inte de relationella aspekterna av
besluten, inklusive rddande uppfattningar som kan paverka beslutsprocesserna. Dessa aspekter

43



kan utgdra uppslag for ny forskning, liksom vikten av att véga in strukturella variabler vid
jamforelser, i1 likhet med tidigare svensk forskning (Lundstrom, 1999; Wiklund, 2006b), samt
betydelsen av ekonomisk ojamlikhet for variationer (Bywaters et al., 2015; Eckenrode et al.,
2014; Webb et al., 2020). I diskussionen har jag fort fram argument for att kritiskt granska om
det kommunala sjilvstyret inom barnavarden frimjar jimlikhet och distributiv réttvisa.
Samtidigt kan det invindas att analysen &r begrénsad pa grund av avsaknaden av vésentliga
data om variationer i kommunala politiska prioriteringar, resursfordelningar och beslut. Aven
detta utgor ett omrade for vidare forskning, dér studier om den svenska dldreomsorgen kan ge

vardefull inspiration (se Trydegérd & Thorslund, 2001, 2010).

Trots uppsatsens begrédnsningar bor den kunna bidra med underlag for diskussioner pa bade
nationell policy-nivé och en mer praktisk niva for kommunerna inom FoU-Nordvést, som kan
anvanda resultaten som diskussionsunderlag for att forbéttra den kommunala barnavarden.
Empirin som har anvénts dr unik inom sitt omrade, bdde nér det géller antalet individer och
den omfattande information som har samlats in om dem, vilket gor uppsatsen till en av de
mest omfattande kommunala jamforelserna inom svensk barnavéardforskning som hittills har

genomforts.

Avslutningsvis kan vi blicka mot framtiden och den nya socialtjanstlagen som trader 1 kraft
nésta ar. En av de huvudsakliga fordndringarna syftar till att géra insatser mer léttillgdngliga
och att mojliggora ingripanden i ett tidigare skede. Dessa forandringar innebar att
kommunerna far 6kad frihet att organisera sitt arbete och det ar rimligt att anta att kommuner,
beroende pa resurstillgdng och prioriteringar, kommer att anpassa sig till den nya
lagstiftningen 1 olika takt och pa olika sétt. Detta kan resultera i annu storre skillnader dn de
som redan observerats. Det finns darfor goda skél att folja upp utvecklingen, sérskilt for att

sikerstilla en rattvis fordelning inom vilfardsstaten Sverige.
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10. Bilaga 1 Regressioner med beslut om insats (Ja/Nej) som beroende variabel

Model 1 och 4 (Valda modeller) inkluderar bade variablerna Utléindsk bakgrund och Far
sysselsdttning (n=1011)

Model 2 och 5 exkluderar variablerna Utldndsk bakgrund och Far sysselsdttning (n=1549)

Model 3 och 6 inkluderar Utldndsk bakgrund men exkluderar Far sysselsdttning (n=1193)

Variable modell model2 model3 modeld model5 model6
Ekerd
Ekerd 3.195%** 3.307%** 2.904%*** 2.837*** 3.390%** 2.753%**
Sigtuna
Sigtuna 3.001*** 2.520%** 2.832%** 3.052%** 2.560%** 2.926%**
Sollentuna
Sollentuna 1.798* 1.861%* 1.923** 1.874* 1.919%* 2.059%*
Solna
Solna 0.778 0.819 0.733 0.849 0.998 0.814
Sundyberg
Sundbyberg 0.796 0.724 0.772 0.871 0.855 0.871

Upplands_Bro
Upplands Bro 1.059 1.274 1.101 0.772 0.999 0.837

Upplands_Vasby

Upplands Vdsby 0.891 0.951 0.777 0.730 0.891 0.655
Jarfdlla
Jarfalla (omitted) (omitted) (omitted) (omitted) (omitted) (omitted)
Alder
13-20 ar 1.565** 1.855%** 1.560%*
Kon
Pojke 1.278 1.145 1.207

Utlandsk bakgrund
Minst en fordlder fod.. 0.788 0.870

Familjesituaion 3 kate~r

Ensamstaende foralder 1.098 1.130 1.233
placerad enligt SolL/LVU 5.441%%* 5.039%%* 6.190***
Arbetslds/sjukskriven 1.165 1.058 1.012

1 0.673
Tidigare barnavardsutr~i
Ja 0.763 0.968 0.839
Hur aktualiserades bar~?
Egen ansdkan 1.743%* 1.954%** 1.537
Problem relaterade til~r
Ja 3.230%** 2.668%** 2.610%**
Forhallanden relaterad~r
Ja 3.167*** 2.817%** 3.172%%*
Ovrig problematik
Ja 1.633* 1.261 1.562%*
N 1011 1549 1193 1011 1549 1193

Legend: * p<.@5; ** p<.01; *** p<.00l



11. Bilaga 2 Regressioner med typ av vdrd (Oppenvdrd/Dygnsvérd) som beroende variabel.

Model 1 inkluderar bade variablerna utlandsk bakgrund och far sysselsattning (n=335)

Model 4 inkluderar bade variablerna utlandsk bakgrund och far sysselsattning, ensamstaende
fordlder utesluts (omitted) (n=274)

Model 2 och 5 exkluderar variablerna utlandsk bakgrund och far sysselsattning (n=528)

Model 3 och 6 (Valda modeller) inkluderar utldndsk bakgrund men exkluderar far sysselsattning
(n=415)

Variable modell model2 model3 model4 model5 model6
Ekerd
Ekerd 0.874 0.631 0.672 11.185%%* 1.372 3.251%
Sigtuna
Sigtuna 0.433 0.422%* 0.348%* 0.634 0.475 0.318%*
Sollentuna
Sollentuna 0.205%* 0.357%* 0.162%%* 0.233 0.433 0.158%*
Solna
Solna 0.101%* 0.095%** 0.066%** 0.181 0.080*** 0.084*
Sundyberg
Sundbyberg 0.310%* 0.249%** 0.214%** 1.093 0.446 0.445

Upplands_Bro
Upplands Bro 0.924 0.886 0.762 1.246 0.480 0.561

Upplands_Vasby

Upplands Vasby 0.392 0.170** 0.230% 0.365 0.187 0.244
Jarfalla
Jarfalla (omitted) (omitted) (omitted) (omitted) (omitted) (omitted)
Alder
13-20 ar 0.949 1.014 0.822
Kon
Pojke 0.611 0.573* 0.534

Utlandsk bakgrund
Minst en foérdlder fod.. 10.139%** 3.760%**

Familjesituaion 3 kate~r

Ensamstdende fordlder (empty) 0.580 0.268%*
placerad enligt SolL/LVU 45,998*** 57 .454%** 58.933%**
Arbetslds/sjukskriven 2.628%* 2.059

1 2.085

Hur aktualiserades bar~?
Egen ansdkan 0.508 0.569 0.868

Tidigare barnavardsutr~i
Ja 0.659 0.736 0.667

Problem relaterade til~r
Ja 1.631 1.309 1.020

Férhadllanden relaterad~r
Ja 2.010 1.536 1.649

Ovrig problematik
Ja 1.263 1.834 1.250
N 335 528 415 274 528 415

Legend: * p<.1; ** p<.@5; *** p<.01
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