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Sammanfattning

Socialndmnden har sedan 1996 foljt utvecklingen inom verksamhetsomrédet missbruk och
beroende genom att kartldgga antalet personer med missbruksproblem som ar aktuella inom
Stockholms stads socialtjanst och deras situation. Sedan 2002 har en strukturerad
kartldggning genomforts vartannat ar 1 oktober ménad av socialforvaltningens avdelning for
stadsovergripande sociala frdgor pa uppdrag av socialndmnden. Kartldggningen redovisar
statistik och mojliggor att f6lja tendenser inom omradet Gver tid. Denna kartldggning avser
oktober manad 2022.

Rapporten redogor for antalet personer, 20 ar och dldre, med missbruksproblem aktuella inom
Stockholms stads socialtjdnst. Personer i missbruk och beroende ér inte en homogen grupp
och behovet av stod varierar pd individniva. Samtidigt fyller rapporten en viktig funktion
genom att belysa mélgruppens situation pa gruppniva och pa sa sétt identifiera viktiga
utvecklingsomraden inom socialtjdnsten for att pd bésta satt mota malgruppens stodbehov.

Sammanfattningsvis visar resultatet fran kartldggningen foljande:
e Totalt har 2 501 personer med missbruksproblematik rapporterats som aktuella for
ansoOkan, utredning eller bistdindsbeddmd insats vid stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa.

e Konsfordelningen bland inrapporterade personer dr 669 kvinnor (27 procent) och
1 832 mén (73 procent).

e Hogst antal och andel personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst aterfinns inom aldersgruppen 25 till 44 ar med 1 041 personer (42
procent) foljt av aldersgruppen 45 till 64 ar med 1 033 personer (41 procent).
Konsuppdelat aterfinns flest kvinnor till antal 1 aldersgruppen 25 till 44 &r med 314
personer och flest mén till antal 1 aldersgruppen 45 till 64 ar med 799 personer.

e Avseende pagdende missbruk under de senaste sex manaderna forekommer alkohol 1
signifikant storre utstrdckning én resterande preparat. Intag av fler preparat én ett, sa
kallat blandmissbruk, &r vanligt forekommande 1 mélgruppen. I snitt anvénds 1,7
preparat per person.

e Alkohol (49 procent) foljt av amfetamin (14 procent), cannabis (10 procent),
bensodiazepiner (9 procent) och heroin (8 procent) utgor de fem vanligaste
dominerande preparaten vid ett pagdende missbruk under de senaste sex manaderna.

e Av de personer som ingar i kartldggningen ar det 342 personer (14 procent) som inte
haft ett pAgdende missbruk under de senaste sex méinaderna.
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e Alkohol (32 procent) foljt av amfetamin (23 procent), heroin (19 procent), cannabis
(10 procent) och kokain (5 procent) utgor de fem vanligaste preparaten vid ett
tidigare missbruk mer &n sex manader fore kartldggningen.

e Totalt uppges 1 573 personer (63 procent) ha samsjuklighet i form av missbruk och
samtidig psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning eller neuropsykiatriskt
tillstdnd. Av dessa ér andelen kvinnor 31 procent och andelen mén 69 procent. Sett
till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i kartldggningen &r det 73
procent av kvinnorna och 59 procent av miannen som har samsjuklighet i form av
missbruk och samtidig psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning eller
neuropsykiatriskt tillstand.

e Totalt uppges 991 personer (40 procent) ha pagaende vard eller stod for psykisk
ohélsa via kommun eller region. Av dessa ar andelen kvinnor 32 procent och andelen
man 68 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive min som ingér 1
kartlaggningen &r det 47 procent av kvinnorna och 37 procent av miannen som har
pagaende vérd eller stdd for psykisk ohélsa via kommun eller region.

e Totalt uppges 948 personer (38 procent) ha en psykisk ohédlsa som &r s pétaglig att
de bedoms vara 1 behov av behandling eller omvardnad utéver redan pagaende
insatser. Av dessa dr andelen kvinnor 31 procent och andelen man 69 procent. Sett
till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i kartldggningen &r det 44
procent av kvinnorna och 36 procent av miannen som har en psykisk ohdlsa som &r sa
pataglig att de beddms vara i behov av behandling eller omvardnad utdver redan
pagaende insatser.

e Totalt uppges 915 personer (37 procent) ha samsjuklighet 1 form av missbruk och
samtidiga kroppsliga skador eller sjukdomar. Av dessa dr andelen kvinnor 30 procent
och andelen méan 70 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive man som
ingdr 1 kartliggningen dr det 42 procent av kvinnorna och 35 procent av ménnen som
har samsjuklighet i form av missbruk och samtidiga langvariga kroppsliga skador
eller sjukdomar.

e Totalt uppges 688 personer (28 procent) vara aktuella for vard eller stod for
langvariga kroppsliga skador eller sjukdomar via kommun eller region. Av dessa ar
andelen kvinnor 32 procent och andelen min 68 procent. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive médn som ingar i kartldggningen &r det 33 procent av kvinnorna
och 26 procent av midnnen som &r aktuella for vard eller stod for langvariga
kroppsliga skador eller sjukdomar via kommun eller region.

e Totalt uppges 394 personer (16 procent) ha en fysisk ohilsa som &r sa pataglig att de
bedoms vara i1 behov av behandling eller omvardnad utéver redan pagidende insatser.
Av dessa ér andelen kvinnor 32 procent och andelen mén 68 procent. Sett till det
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totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i kartldggningen &r det 19 procent av
kvinnorna och 15 procent av ménnen som har en fysisk ohdlsa som dr sa pataglig att
de bedoms vara i behov av behandling eller omvardnad utéver redan pagaende
insatser.

Totalt uppges 838 personer (34 procent) ha en upprittad SIP med regionen. Av dessa
ar andelen kvinnor 29 procent och andelen min 71 procent. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive min som ingar i kartliggningen dr det 37 procent av kvinnorna
och 32 procent av midnnen som har en uppréttad SIP.

Totalt bedoms 509 personer (35 procent) som inte har en SIP uppréttad vara i behov
av en sadan. Av dessa ér andelen kvinnor 27 procent och andelen mén 73 procent.
Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingér i kartliggningen ar det 38
procent av kvinnorna och 34 procent av minnen som inte har en uppréttad SIP men
som bedoms vara 1 behov av en sddan.

Totalt uppges 536 personer (21 procent) ha egna barn under 18 ar. Av dessa ér
andelen kvinnor 33 procent och andelen min 67 procent. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive mén som ingar i kartldggningen &r det 27 procent av kvinnorna
och 19 procent av ménnen som har barn under 18 ar.

Totalt dr det 811 barn som har en forédlder med missbruksproblematik.

Totalt uppges 247 personer (10 procent) ha virdnaden om barn under 18 é&r. Av dessa
ar andelen kvinnor 47 procent och andelen mén 53 procent. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive médn som ingar i kartldggningen &r det 17 procent av kvinnorna
och sju procent av ménnen som har vardnaden om barn under 18 ar.

Totalt dr det 361 barn som har minst en vardnadshavare med missbruksproblematik.

Totalt uppges 118 personer (5 procent) bo pa hel- eller deltid med egna barn under 18
ar. Av dessa ar andelen kvinnor och min 50 procent vardera. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive mén som ingar i kartldggningen &r det nio procent av kvinnorna
och tre procent av miannen som bor pa hel- eller deltid med egna barn under 18 ar.

Totalt uppges 151 personer (6 procent) ha umginge med egna barn under 18 ar. Av
dessa dr andelen kvinnor 38 procent och andelen min 62 procent. Sett till det totala
antalet kvinnor respektive médn som ingar i kartldggningen &r det nio procent av
kvinnorna och fem procent av ménnen som har umgénge med egna barn under 18 ar.

Totalt uppges 19 personer (knappt 1 procent) bo med andras barn under 18 ar. Av
dessa dr andelen kvinnor 26 procent och andelen min 74 procent. Sett till det totala
antalet kvinnor respektive mén som ingéar i kartldggningen &r det en procent av
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kvinnorna och en procent av mannen som bor tillsammans med ndgon annans barn
under 18 ar.

e Forsorjningsstod med 50 procent utgdr den vanligaste inkomstkéllan for de personer
som ingar 1 kartldggningen.

¢ Den vanligaste boendeformen &dr egen bostad med 25 procent. Sett till det totala
antalet kvinnor respektive mén som ingar i kartlaggningen &r det 32 procent av
kvinnorna och 22 procent av ménnen som har egen bostad.

e Totalt uppges 1 103 personer (45 procent) leva 1 hemldshet. Andelen kvinnor &r 45
procent och andelen mén 52 procent.

e Totalt uppges 309 personer (12 procent) leva i akut hemloshet. Andelen kvinnor och
andelen mén &r bada tolv procent.

e En stor majoritet av de inrapporterade personerna med 68 procent har Sverige som
fodelseland.

e Totalt uppges 1 268 personer (51 procent) ha en upprittad ASI Grund. Av dessa ér
andelen kvinnor 26 procent och andelen min 74 procent. Sett till det totala antalet
kvinnor respektive médn som ingar i kartldggningen &r det 49 procent av kvinnorna
och 51 procent av midnnen som har en uppréttad ASI Grund.

e Av de personer som har en upprittad ASI Grund uppges totalt 536 personer (42
procent) ha en upprittad ASI Uppfoljning. Av dessa ar andelen kvinnor 24 procent
och andelen médn 76 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive man som
ingér 1 kartlaggningen ar det 39 procent av kvinnorna och 44 procent av ménnen som
har en upprittad ASI Uppfoljning.

e Totalt uppges 510 personer (20 procent) ha utretts med en strukturerad
beddmningsmetod kopplad till missbruk av spel om pengar. Av dessa édr andelen
kvinnor 25 procent och andelen mén 75 procent. Sett till det totala antalet kvinnor
respektive mén som ingar 1 kartldggningen &r det 19 procent av kvinnorna och 21
procent av ménnen som utretts med en strukturerad bedomningsmetod kopplad till
missbruk av spel om pengar.

e For de personer som ingar i kartldggningen ar de mest vanligt férekommande
insatserna under de senaste sex manaderna boendestdd (sammanlagt f6r boendestod
missbruk och boendestdd socialpsykiatri 27 procent, varav 19 procent boendestdd
missbruk och 8 procent boendestdd socialpsykiatri), strukturerad 6ppenvérd i egen
eller annan regi (24 procent) foljt av 6ppenvardsbehandling pa beroendemottagning
(21 procent).
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Uppdelat pé kategorier ar det i kategorin vdrd och behandling &r strukturerad
Oppenvard i egen eller annan regi den mest vanligt forekommande insatsen (24
procent). I kategorin stédinsatser ér boendestdd (sammanlagt for boendestod
missbruk och boendestdd socialpsykiatri 27 procent, varav 19 procent boendestdd
missbruk och 8 procent boendestdd socialpsykiatri) den mest vanligt forekommande
insatsen. I kategorin boende &r stodboende inom vuxen/missbruk (16 procent) f6ljt av
traningsldgenhet (12 procent) och akutboende (9 procent) de mest vanligt
forekommande insatserna. I kategorin Adlso- och sjukvard ar 6ppenvéardsbehandling
pa beroendemottagning (21 procent) den mest vanligt forekommande insatsen. |
kategorin ovriga insatser dr Jobbtorg/Arbetsformedlingen (12 procent) f6ljt av
budget- och skuldrddgivare (11 procent) de mest vanligt forekommande insatserna.

For de personer som ingér i kartliggningen dr de mest vanligt forekommande
insatserna som personerna bedéms vara i behov av fortsatt strukturerad 6ppenvard i
egen eller annan regi (38 procent) f6ljt av boendestdd (sammanlagt for boendestod
missbruk och boendestdd socialpsykiatri 36 procent, varav boendestod missbruk 23
procent och boendestdd socialpsykiatri 13 procent), budget- och skuldradgivare (26
procent) och arbetsinriktad insats/sysselsittning (18 procent).

Uppdelat pé kategorier dr det i kategorin vdrd och behandling ar strukturerad
oppenvérd i egen eller annan regi (38 procent) den mest vanligt forekommande
insatsen. I kategorin stodinsatser ar boendestdd (sammanlagt for boendestod
missbruk och boendestdd socialpsykiatri 36 procent, varav 23 procent boendestod
missbruk och 13 procent boendestdd socialpsykiatri) den mest vanligt forekommande
insatsen. I kategorin hoende dr stodboende inom vuxen/missbruk (16 procent) foljt av
traningslagenhet (12 procent) de mest vanligt forekommande insatserna. I kategorin
ovrigt dr den mest vanligt forekommande insatsen budget- och skuldradgivare (26
procent).
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1. Inledning

Socialndmnden har sedan 1996 foljt utvecklingen inom verksamhetsomradet missbruk och
beroende genom att kartldgga antalet personer med missbruksproblem som ar aktuella inom
Stockholms stads socialtjanst och deras situation. Sedan 2002 har en strukturerad
kartliggning genomforts vartannat ar 1 oktober ménad av socialforvaltningens avdelning for
stadsovergripande sociala frdgor pa uppdrag av socialnimnden. Kartldggningen redovisar
statistik och mojliggor att f6lja tendenser inom omradet Gver tid. Kartldggningen for 2022 har
genomforts av socialforvaltningens avdelning for stadsdvergripande sociala fragor i
samverkan med Institutet for kvalitetsindikatorer AB (Indikator).

1.1. Syfte
Syftet med kartldggningen ar att undersoka antalet personer, 20 ar och &dldre, med
missbruksproblematik som &r aktuella inom och i kontakt med stadens socialtjanst under
oktober ménad 2022 och belysa deras situation.

1.2. Malgrupp
Kartldggningen omfattar vuxna personer, 20 ar och dldre, med missbruk av alkohol, andra
substanser eller spel om pengar, som var aktuella vid stadsdelsforvaltningarna eller
socialforvaltningens myndighetsutdvande verksamheter! under oktober 2022, pa grund av
ansOkan, utredning eller bistdindsbeddmd insats inom socialtjanstens samtliga
verksamhetsomraden. Malgruppen inkluderar dven fordldrar och vardnadshavare som
bedoms ha ett missbruk vars barn var aktuella inom socialtjansten i oktober for utredning
eller bistindsbeddomd insats.>

Sedan fOrsta januari 2018 dr missbruk av spel om pengar likstédllt med missbruk av alkohol
och andra substanser 1 socialtjanstlagen (2001:453), SoL. Personer med denna problematik
ingdr saledes 1 mélgruppen for kartldggningen.

Grénssnittet mellan barn- och ungdomsenheter och vuxen-/missbruksenheter skiljer sig at i
staden. Majoriteten av vuxenenheterna tar emot personer fran 20 &r medan nagra tar emot
personer fran 18 &r. I denna kartliggning har enbart personer som &r 20 ar och dldre
inrapporterats.

1.3. Avgransning
Malgruppen inkluderar inte personer som deltar i socialtjinstens insatser som inte dr
bistandsbedomda s& som radgivning, besok i trafflokaler och andra 6ppna verksambheter. I

! Bendmns hédanefter i rapporten som Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.
2 Kartléggningen inkluderar bade aktuella personer med missbruk och forildrar med denna problematik vars
barn dr aktuella inom socialtjansten. Hidanefter benamns dven fordldrar som aktuella personer i den 16pande

texten.
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malgruppen inkluderas inte heller anhoriga och 6vriga vuxna som kan vara aktuella inom
vuxen-/missbruksenheter, forutsatt att de inte bedoms ha en egen missbruksproblematik.
Vidare ingar inte inkomna anmaélningar enligt lagen (1976:511) om omhdndertagande av
berusade personer m.m., LOB, eller lagen om (1988:870) vard av missbrukare i vissa fall,
LVM, forutsatt att anmaélan inte resulterat i inledd utredning, ansdkan fran den enskilde eller
insats under den aktuella kartlaggningsperioden.

1.4. Metod

1.4.1. Enkat
Insamlingen genomfordes genom en webbenkit som distribuerades till samtliga
bestéllarenheter inom stadens stadsdelsforvaltningar och Socialforvaltningen/Enheten for
heml6sa inom verksamhetsomradena vuxen/missbruk, vald i néra relationer och
hedersrelaterat vald och fortryck, ekonomiskt bistdnd, socialpsykiatri, omsorg om personer
med funktionsnedsittning, barn och ungdom samt dldreomsorg. En kontaktperson utsags pa
varje enhet inom socialtjanstens samtliga verksamhetsomraden. Kontaktpersonerna mottog
enkéten och fordelade den till aktuella medarbetare som fyllde i en enkét for varje person
som ingick 1 mélgruppen under den aktuella mitperioden som var oktober 2022. Enkéten
skickades ut den 1 oktober 2022 med sista svarsdag den 8 november 2022. Svarstiden
forlangdes till den 11 november 2022. Under kartldggningens géng skickades det ut tva
paminnelser till samtliga kontaktpersoner.

Skriftlig information om kartldggningen skickades ut till stadens stadsdelsdirektorer och
avdelningschefer innan kartliggningens genomforande. Dérefter séndes mer detaljerad
information om kartliggningens syfte, metod och genomforande till utsedda kontaktpersoner.
Slutligen skickades ett detaljerat informationsbrev om tillvigagangssattet for kartlaggningen
inklusive unika anvédndaridentiteter till samtliga kontaktpersoner for att mdjliggora att
enkéten kunde besvaras via webben.

Vid tolkning av kartliggningens resultat dr det av vikt att beakta att statistikinsamlingen
bygger pa respondenternas individuella beddmning om vem som ingér i malgruppen och
deras kunskap om personen, vilket kan leda till sdvil under- som dverrapportering bade 1
antal personer och i enskilda frigor. Utmaningen géller framforallt de enheter som inte
arbetar med vard och stod direkt kopplat till missbruk. Sérskild komplexitet kan antas
foreligga vid bedomning av fordldrar och vardnadshavare med missbruksproblematik vars
barn ér aktuella inom socialtjidnsten, da dessa utredningar primért ror barnet.

1.4.2. Matperiod
Kartldggningen ér en totalundersokning av samtliga personer med missbruk av alkohol, andra
substanser eller spel om pengar som &r aktuella inom eller i kontakt med stadens socialtjénst
under oktober 2022. Kartldggningen dr dirmed begrénsad till en manad och representerar inte
hela éret.
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1.4.3. UNO-kod
Personerna som ingar i kartldggningen dr anonyma. For att undvika dubbelridkning kodades
varje enkdt med en UNO-kod bestédende av:
1. Forsta och andra bokstaven i1 personens fornamn

2. Forsta bokstaven 1 personens efternamn
3. Samt fodelseédr och fodelsedag.

Om personen har dubbla efternamn angavs initialen for forsta efternamnet.

Dubbletter rensades bort enligt principen att inkomna enkéter fran vuxen-/missbruksenheter
gavs foretrade. I det fall enkdter med samma UNO-kod inkom fran samma enhet eller
verksamhetsomrade riknades den forst inkomna enkéten. Totalt inkom 2 847 enkétsvar. Av
dessa rensades 341 dubbletter bort. Utover dubbletterna rensades dven fem felaktigt ifyllda
enkéter bort. Detta dé ifyllda uppgifter foreslog att personerna som inrapporterades var under
20 &r gamla och ddrmed inte skulle inkluderas i undersokningen. Totalt antal enkdtsvar som
ingdr i rapporten dr darmed 2 501 stycken.

1.4.4. Bortfallsanalys
Deltagande vid arets kartldggning har varit stort med ett relativt litet bortfall, vilket torde 6ka
kartlaggningens tillforlitlighet. Resultatet av kartldggningen visar trender inom malgruppen,
eventuella forandringar sedan foregéende érs rdkningar samt malgruppens stddbehov.

1.4.5. Jamforbarhet med tidigare kartlaggningar
For att mojliggora jamforelser med tidigare kartlaggningar har ett liknande sétt att inhdmta
uppgifter anvints vid denna kartlaggning som vid tidigare kartldggningar. Utifrdn
erfarenheter frin tidigare genomforda kartlaggningar har enkéten for 2022 ars kartlaggning
setts over. Foljande fordndringar har genomforts 1 samband med 2022 ars kartlaggning:

e Aven andra bokstaven i fornamnet har kriivts vid registrering av UNO-kod.

e Fasta svarsalternativ av huvudman (kommun, region och kommun och region) har
lagts till vid frdga om behov av behandling eller omvérdnad till f61jd av psykisk
ohilsa utdver padgaende insatser.

e Fasta svarsalternativ av huvudman (kommun, region och kommun och region) har
lagts till vid fraga om behov av behandling eller omvérdnad till £61jd av fysisk ohilsa
utover pagidende insatser.

e Fasta svarsalternativ av vardgivare inom regionen (beroendevérd, psykiatri och
somatisk vard) har lagts till vid frdga om vilken verksamhet inom regionen som
tillsammans med kommunen upprittat en samordnad individuell plan (SIP).
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e Fasta svarsalternativ av virdgivare inom regionen (beroendevérd, psykiatri och
somatisk vard) har lagts till vid fraga om vilken verksamhet inom regionen som en
samordnad individuell plan (SIP) bedéms behdva uppréttas med.

e Konsuppdelad statistik har tagits fram avseende personer som bor pa hel- och deltid
med egna barn under 18 ar.

e Konsuppdelad statistik har taguts fram avseende personer som bor tillsammans med
ndgon annans barn under 18 ar.

e Fasta svarsalternativ av strukturerade bedomningsinstrument (ASI Spel Grund, ASI
Spel Uppfoljning, NODS och NODS-PERC) har lagts till vid frdgor om spel om
pengar.

e Insatsen boendestdd har delats upp i Boendestdd missbruk och Boendestod
socialpsykiatri.

1.5. Rapportens disposition
Rapporten ar indelad i olika avsnitt som innehéller tabeller och l6pande text med forklaringar
till dessa. I texten redovisas uppgifter pa total nivd for hela staden men i vissa fall dven
uppgifter per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Jamforelser
med tidigare ars kartliggningar gors d& det bedoms relevant och jamforelsesiffror finns.
Framforallt gors kopplingar till 2020 ars kartlaggning. I de fall det finns statistik uppdelat pa
kon redovisas detta.

Fragor om spel om pengar ingick for forsta gdngen i kartliggningen 2018 och ingick dven i
kartlaggningen 2020, varpa det vid forra kartliggningen var forsta gangen det gick att
jamfora statistik avseende denna problematik. Fragor om spel av pengar ingér dven i drets
kartldggning. Fragor om missbruk och samtidig fysisk sjukdom ingick for forsta gangen i
kartlaggningen 2020. I och med att fragor om missbruk och samtidig fysisk sjukdom &ven
stéllts 1 denna kartliggning ar det for forsta gdngen mojligt att jimfora statistik avseende
denna problematik. I och med att konsuppdelad statistik avseende personer som bor pé hel-
och deltid med egna barn under 18 ar och personer som bor tillsammans med nagon annans
barn under 18 &r tagits fram for forsta gangen i arets kartliggning &r det inte mdjligt med
jamforelser med tidigare &r. Rapporten avslutas med ett analysavsnitt.

Huvudavsnitten nedan aterfinns i1 rapporten:
e Antal aktuella personer med missbruksproblematik
e Missbrukssituation
e Missbruk och samtidig psykisk sjukdom
e Missbruk och samtidig fysisk sjukdom
e Forekomst av samordnad individuell plan
e Familjesituation



Rapport om socialtjanstens kontakter med vuxna med missbruksproblem under oktober 2022
14 (89)

e Forsorjning

e Boendesituation

e Nationalitet/fodelseland

e Forekomst av strukturerad bedomningsmetod
e Insatser och behov av fortsatt stod

e Analys

Inom flera avsnitt finns underrubriker med information av samma relevans som
huvudavsnitten, men vars siffror utgdr fran huvudavsnittet. Under respektive avsnitt redovisas
uppgifter i tabeller dér antal och andel procent presenteras i samma tabell eller fordelat pa tva
olika tabeller. Procent och procentenheter &r i regel avrundade och redovisas utan decimaler.

1.6. Definitioner
I enkiten har det ingatt tre definitioner med syfte att ge respondenterna stod i tolkningen av
enkéten och som en gemensam utgangspunkt for genomforandet. Definitionerna géller
begreppen missbruk och hasardspelsyndrom samt psykisk ohdlsa, psykisk
funktionsnedsdttning och neuropsykiatriska tillstdnd. Tvé olika diagnossystem anvénds i
Sverige vid missbruk och beroende, ICD 10° och DSM 5*. DSM 5 anviinds vid bland annat
forskning, varfor den har anvénts i aktuell kartliggning. Vid tolkning av hemldshet har
Stockholms stads definition anvénts. Ytterligare en definition, akut hemldshet, presenteras
nedan da siffror kopplat till begreppet presenteras i rapporten.

1.6.1. Missbruk enligt DSM-5
I DSM-5 har de tidigare missbruks- och beroendediagnoserna ersatts med det samlade
begreppet substansbrukssyndrom oavsett vilken substans det handlar om. For diagnosen
substansbrukssyndrom enligt DSM-5 krévs ett problematiskt mdnster av alkohol- eller
narkotikabruk som leder till kliniskt signifikant funktionsnedsittning eller lidande, vilket
visar sig i minst tvé av elva kriterier under en och samma tolvménadersperiod.’

1.6.2. Hasardspelsyndrom (spelberoende) enligt DSM 5
I DSM-5 utgar man fran nio kriterier. For att fa diagnosen hasardspelsyndrom krivs det att
personen har ett ihdllande och upprepat problematiskt hasardspel som leder till kliniskt
signifikant funktionsnedséttning eller lidande, vilket visar sig i minst fyra av kriterierna
under en tolvménadersperiod.®

3 International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD).

4 American Psychiatric Association (2013), Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM),
Fifth edition.

> American Psychiatric Association. MINI-D 5 Diagnoskriterier enligt DSM-5. Svensk utgva (2014).

¢ American Psychiatric Association. Diagnostic and statistical manual of mental disorders (DSM-5): American
Psychiatric Pub (2013).
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1.6.3. Psykisk ohdlsa, psykisk funktionsnedsattning och neuropsykiatriska
tillstand

Psykisk ohélsa dr ett sammanfattande begrepp som inbegriper bade mindre allvarliga
psykiska problem sdsom oro och nedstimdhet, och mer allvarliga symtom som uppfyller
kriterierna for psykiatrisk diagnos. Begreppet psykisk funktionsnedsittning avser en
nedsattning av funktionsférmégan till f6ljd av psykisk ohilsa, vilken tar sig uttryck i
vasentliga och l&ngvariga svarigheter med att utfora aktiviteter pa viktiga livsomraden.
Neuropsykiatriska tillstdnd ar ett samlingsbegrepp for funktionsnedsattningar sisom ADHD,
autismspektrumtillstdnd och Tourettes syndrom.’

1.6.4. Stockholms stads definition av hemloshet

Hemloshet
Stockholms stad anvénder foljande definition av hemldshet:
e Som personer i hemldshet rdknas de som saknar egen eller forhyrd bostad och som
inte bor i ndgot stadigvarande inneboendeforhallande samt &r hanvisade till tillfalliga
boendealternativ eller som sover utomhus.

e Personer som bor pé institutioner, i familjehem, annan vérdinréttning eller akuta
boendeldsningar och som inte har ndgon bostad ordnad vid en eventuell utskrivning
rdknas ockséd som levande i hemloshet.

e Som personer i hemldshet riknas ockséd de som tillfalligt bor hos olika kamrater eller
bekanta (max tre manader).

Diremot riknas inte de som bor i andra hand eller hos ndgon anhorig som personer i
hemldshet. Inte heller personer som bor i en forsoksldgenhet, i Bostad forst eller inom
Stiftelsen SHIS bostdader (SHIS) med tidsbegrinsat andrahandskontrakt.

Akut hemldshet

Med akut hemldshet menas i denna rapport att personen sover ute, bor pa akutboende
(tidigare kallat hirbirge) antingen via Tak dver huvudet-garantin (TOG) eller via
stadsdelsforvaltning, pd campingplats, hotell/vandrarhem eller &r tillfélligt kontraktslost
inneboende hos vén/sldkting/bekant.

7 Socialstyrelsen (2019), Kartliggning av samsjuklighet i form av psykisk ohdlsa och beroendeproblematik. Art.
nr. 2019-11-6481, s. 9-10.



Rapport om socialtjanstens kontakter med vuxna med missbruksproblem under oktober 2022
16 (89)

2. Antal aktuella personer med missbruksproblematik

I avsnittet redovisas siffror géllande antal och andel personer med missbruksproblematik som
var aktuella inom stadsdelsforvaltningarna och Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa
under oktober méanad 2022. For avgriansning avseende malgruppen se avsnitt /.3.
Avgrdnsning.

Tabell 1. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Forvaltning Antal Andel

Socialférvaltningen/Enheten f6r hemldsa 351 14%
Rinkeby-Kista 168 7%
Spanga-Tensta 123 5%
Hasselby-Vallingby 204 8%
Bromma 100 4%
Kungsholmen 82 3%
Norrmalm 74 3%
Ostermalm 96 4%
Sodermalm 257 10%
Enskede-Arsta-Vantor 263 11%
Skarpnack 164 7%
Farsta 198 8%
Hagersten-Alvsjo 209 8%
Skarholmen 212 8%
Totalt 2501 100%

Under oktober manad 2022 har 2 501 personer med missbruksproblematik rapporterats som
aktuella for ansokan, utredning eller bistandsbedomd insats vid stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa.
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Tabell 2. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa mellan dr 2004 och 2022.

Forvaltning ‘2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022

Socialférvaltningen/Enheten fér hemldsa 574 | 548 | 522 | 488| 446 370 286 277| 329| 351
Kista (tom 2006) 153| 143 - - - - - - - -
Rinkeby-Kista (Rinkeby tom 2006) 153| 162| 176| 182| 178 169| 167| 168| 170| 168
Spanga-Tensta 230| 183| 219| 203| 181| 166| 162| 196| 144| 123
Hasselby-Vallingby 422 259 232| 206| 143| 142| 134| 171| 177| 204
Bromma 130| 158| 142| 133| 107 80| 69| 76| 88| 100
Kungsholmen 129| 128| 133| 116 91 94 32 75 94| 82
Norrmalm 198 | 219| 182| 126 99 109| 104| 104| 115 74
Ostermalm 132| 128| 112| 128| 107| 115| 86| 94| 72| 96
Maria-Gamla stan (tom 2006) 244 | 276 - - - - - - - -
Sodermalm (Katarina-Sofia tom 2006) 114| 126| 306| 256| 240| 237| 214| 271| 303| 257
Enskede-Arsta (tom 2006) 141 116 - - - - - - - -
Enskede-Arsta-Vantor (from 2006) 156 | 245| 360| 263 | 246| 242| 181| 277| 205| 263
Skarpnack 153| 162| 176| 182| 178| 169| 167| 168| 170| 164
Farsta 238 | 241| 249| 282| 239| 200| 105| 187 | 179| 198
Alvsjé (tom 2019) 39| 51| 79| 49| 33 66| 41| 44 - -
Lilieholmen (tom 2006) 133 | 146 - - - - - - - -
Hagersten-Liljeholmen (Hagersten tom

2006, Hagersten-Liljeholmen tom 2019) 133 | 160| 327| 251| 263 210| 186| 187 - -
Hagersten-Alvsjo (from 2020) - - - - - - - -1 212| 209
Skarholmen 131| 111| 126| 126| 126 96| 73| 165| 173| 212
Totalt 3567 | 3523 | 3372 | 2977 | 2668 | 2554* | 1979 | 2409 | 2433 | 2501

*Uppgift om forvaltning saknas i sex besvarade enkéter.

Antalet inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst
har varierat genom dren. Mellan kartlaggningarna 2004 och 2016 skedde en successiv
minskning av antalet inrapporterade personer. En mdjlig forklaring till 2016 ars siffror &r att
kartliggningen drabbades av metodologiska problem med bortfall som f6ljd. I kartlaggningen
2018 sags ett trendbrott med en 6kning av antalet inrapporterade personer. En mindre 6kning
av antalet inrapporterade personer skedde dven i kartliggningen 2020. Aven i arets
kartlaggning har det skett en 6kning av antalet inrapporterade personer. Jamfort med
kartlaggningen 2020 har det skett en 6kning med 68 personer.

2.1. Kon och aldersfordelning
I avsnittet redovisas statistik kopplat till kon, alder och medelélder for kartliggningens
totalpopulation. Dels redovisas uppgifter for hela staden och dels per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa.
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Tabell 3. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella i stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Kon Antal Andel

Kvinna 669 27%
Man 1832 73%
Totalt 2501 100%

Min dr overrepresenterade 1 statistiken gillande antal och andel aktuella personer med
missbruksproblematik. Mellan 2014 och 2018 &rs kartldggningar forelag en liten 6kning av
andelen kvinnor fran 26,5 till 27,2 procent, samtidigt som det foreldg en mindre minskning av
andelen mén fran 73 till 72,8 procent. I kartldggningen 2020 lag konsfordelningen péa ungefar
samma andel som i1 2018 ars kartldggning med 27 procent for kvinnor och 73 procent for
man. [ arets kartliggning ligger konsfordelningen pa samma andel som i1 2020 érs
kartlaggning med 27 procent for kvinnor och 73 procent for mén. Skillnaderna mellan kdnen
har varit relativt ofordndrade under de senaste aren.

Tabell 4. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

F6rvaltning Kvinnor |Man |Totalt |Kvinnor |Man Totalt

Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa 63 288 351 18% 82%| 100%
Rinkeby-Kista 34| 134 168 20% 80%| 100%
Spanga-Tensta 30 93 123 24% 76%| 100%
Hasselby-Vallingby 67| 137 204 33% 67%| 100%
Bromma 44 56 100 44% 56%| 100%
Kungsholmen 17 65 82 21% 79% | 100%
Norrmalm 25 49 74 34% 66%| 100%
Ostermalm 25 71 96 26%| 74%| 100%
Sédermalm 76| 181 257 30% 70%| 100%
Enskede-Arsta-Vantér 70| 193| 263 27%| 73%| 100%
Skarpnack 58| 106 164 35% 65%| 100%
Farsta 50| 148 198 25% 75%| 100%
Hagersten-Alvsjo 60| 149 209 29% 71%| 100%
Skarholmen 50| 162 212 24% 76%| 100%
Totalt 669 | 1832| 2501 27% 73%| 100%

I tabellen gar det att utlésa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Andelen inrapporterade kvinnor varierar fran 18 till
44 procent och andelen inrapporterade méan varierar fran 56 till 82 procent.
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Tabell 5. Aldersfordelning bland inrapporterade personer med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent per
stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

Férvaltnin 20-24| 25-44|45-64| 65- | Totalt| 20-24 | 25-44 | 45-64 | 65- | Totalt
g ar ar ar| ar ar ar ar| ar

Socialforvaltningen/

Enheten for hemlésa 4 130 189 28 351 1%| 37%| 54%| 8% | 100%
Rinkeby-Kista 12 88 58| 10 168 7% | 52%| 35%| 6%| 100%
Spanga-Tensta 10 61 46 6 123 8%| 50%| 37%| 5%| 100%
Hasselby-Vallingby 15 113 54| 22 204 7% | 55%| 26%|11%| 100%
Bromma 6 42 44 8 100 6%| 42%| 44%| 8% | 100%
Kungsholmen 5 28 39| 10 82 6%| 34%| 48%|12%| 100%
Norrmalm 5 24 16| 29 74 7% | 32%| 22%|39%| 100%
Ostermalm 12 38 39 7 96| 13%| 40%| 41%| 7%| 100%
Soédermalm 7 84| 114| 52 257 3%| 33%| 44%|20%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 13 115| 107| 28 263 5%| 44%| 41%|11%| 100%
Skarpnack 10 70 67| 17 164 6% | 43%| 41%|10%| 100%
Farsta 10 64| 102| 22 198 5%| 32%| 52%|11%| 100%
Hagersten-Alvsjo 8 79 97| 25 209 4% | 38%| 46%|12%| 100%
Skarholmen 32 105 61| 14| 212 15%| 50%| 29%| 7% | 100%
Totalt 149 1041 | 1033 | 278 | 2501 6%| 42%| 41%|11%| 100%

Hogst antal och andel personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjanst
aterfinns inom &ldersgruppen 25 till 44 &r med 1 041 personer (42 procent). Det &r en skillnad
mot kartliggningarna 2014, 2016, 2018 och 2020 da hogst antal och andel personer aterfanns
1 aldersgruppen 45 till 64 ar. I arets kartldggning ar dldersgruppen 45 till 64 ar den nést storsta
aldersgruppen med 1 033 personer (41 procent). Jimfort med kartlaggningen 2020 dr andelen
1 aldersgrupperna 20 till 24 &r och 45 till 64 ar ofordndrade. Medan aldersgruppen 25 till 44 ar
har 6kat med en procentenhet och &ldersgruppen 65 &r och dldre minskat med en
procentenhet.

I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. I aldersgruppen 20 till 24 &r varierar andelen
inrapporterade personer fran en till 15 procent, 1 aldersgruppen 25 till 44 ar varierar andelen
inrapporterade personer fran 32 till 55 procent, 1 dldersgruppen 45 till 64 &r varierar andelen
inrapporterade personer fran 22 till 54 procent och i1 ldersgruppen 65 &r och éldre fran fem
till 39 procent.

Tabell 6. Aldersfordelning bland inrapporterade kvinnor och mén med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.
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Antal Andel

Aldersgrupp Kvinnor Man Totalt Kvinnor Man Totalt

20-24 ar 46 103 149 31% 69% 100%
25-44 ar 314 727 1041 30% 70% 100%
45-64 ar 234 799 1033 23% 77% 100%
65- ar 75 203 278 27% 73% 100%
Totalt 669 1832 2501 27% 73% 100%

Till antal &terfinns sammanlagt flest kvinnor och mén i &ldersgruppen 25 till 44 ar med 1 041
personer, foljt av aldersgruppen 45 till 64 ar med 1 033 personer. Socialtjénsten i1 staden
kommer didrmed i kontakt med kvinnor och mén med missbruksproblematik inom ett brett
aldersspann. Aldersfordelningen skiljer sig mot kartliggningen 2020, da flest kvinnor och
mén sammanlagt aterfanns 1 dldersgruppen 45 till 64 ar, foljt av aldersgruppen 25 till 44 ar.

Vid en konsuppdelning aterfinns flest kvinnor till antal i &ldersgruppen 25 till 44 ar med 314
personer och flest mén till antal i aldersgruppen 45 till 64 ar med 799 personer. Aven i
kartlaggningen 2020 aterfanns flest kvinnor i dldersgruppen 25 till 44 ar och flest mén i
aldersgruppen 45 till 64 ar.

Tabell 7. Aldersfordelning bland inrapporterade kvinnor och mén med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i andel personer per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.
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Forvaltning Kon 20-24 ar 25-44 ar 45-64 ar 65- ar
o . . Kvinnor 0% 26% 14% 11%

Socialférvaltningen/Enheten for - ) ) ) )
hemlsa Man 100% 74% 86% 89%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 42% 18% 16% 40%
Rinkeby-Kista Man 58% 82% 84% 60%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 10% 26% 24% 33%
Spanga-Tensta Man 90% 74% 76% 67%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 27% 40% 24% 23%
Hasselby-Vallingby Man 73% 60% 76% 77%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 67% 50% 39% 25%
Bromma Man 33% 50% 61% 75%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 0% 25% 18% 30%
Kungsholmen Man 100% 75% 82% 70%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 60% 21% 25% 45%
Norrmalm Man 40% 79% 75% 55%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 33% 21% 26% 43%
Ostermalm Man 67% 79% 74% 57%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 43% 32% 30% 23%
Sodermalm Man 57% 68% 70% 77%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 54% 25% 23% 32%
Enskede-Arsta-Vantor Man 46% 75% 77% 68%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 0% 46% 33% 24%
Skarpnack Man 100% 54% 67% 76%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 10% 36% 22% 18%
Farsta Man 90% 64% 78% 82%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 38% 27% 29% 32%
Hagersten-Alvsjo Man 63% 73% 71% 68%
Totalt 100% 100% 100% 100%
Kvinnor 34% 29% 10% 21%
Skarholmen Man 66% 71% 90% 79%
Totalt 100% 100% 100% 100%
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I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. I dldersgruppen 20 till 24 ér dterfinns inga kvinnor
pa Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa, Kungsholmen och Skarpnéck. I Bromma,
Norrmalm och Enskede-Arsta-Vantér 4r andelen kvinnor hogre in andelen miin i
aldersgruppen. I resterande stadsdelsforvaltningar &r det en hogre andel méan én kvinnor 1
aldersgruppen. Bland dessa ér de stadsdelsforvaltningar som har minst skillnad i andelen
inrapporterade mén och kvinnor S6dermalm f6ljt av Rinkeby-Kista. I aldersgruppen 25 till 44
ar ar det en hogre andel mén an kvinnor pa samtliga stadsdelsforvaltningar och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa, forutom 1 Bromma dér det 4r samma andel kvinnor
och min. Aven Skarpnick har en jimn konsfordelning inom &ldersgruppen. I aldersgruppen
45 till 64 ar ér det en hogre andel méin &n kvinnor pa samtliga stadsdelsforvaltningar och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Jimnast konsfordelning i1 dldersgruppen aterfinns i
Bromma. I aldersgruppen 65 ar och dldre ar det en hogre andel méin &n kvinnor pa samtliga
stadsdelsforvaltningar och Socialférvaltningen/Enheten for hemldsa. Jimnast konsfordelning
i aldersgruppen aterfinns pa Norrmalm foljt av Ostermalm.
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3. Missbrukssituation

I avsnittet redovisas forekomsten av missbruk bland inrapporterade personer. For definition
av missbruk se avsnitt /.6. Definitioner. Statistik redovisas for pagaende missbruk under de
senaste sex manaderna och for tidigare missbruk, mer dn sex manader fore kartliggningen.
Uppgifterna redovisas for hela staden och per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Uppgifter om personer med padgdende missbruk
och personer utan pagdende missbruk vid tiden for kartldggningen redovisas separat. |
avsnittet redovisas dven statistik rorande vilka preparat som ér vanligast forekommande i
staden och per stadsdelsforvaltning och Socialférvaltningen/Enheten f6r hemldsa samt vilka
preparat som dr dominerande for personerna i kartldggningen.

3.1. Pagaende missbruk, under de senaste sex manaderna

Tabell 8. Pdagdende missbruk under de senaste sex mdanaderna bland inrapporterade
personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdinst, redovisat i antal
personer och andel procent. Bruk av metadon/buprenorfin i behandling ingar inte. Inte heller
bruk av bensodiazepiner och andra opiater/smdrtstillande enligt likares ordination. Hela
staden. Flera valbara svarsalternativ.
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Preparat Antal Andel

Alkohol 1254 50%
Cannabis 554 22%
Amfetamin 539 22%
Kokain 152 6%
Heroin 240 10%
Andra opiater/smartstillande 194 8%
Bensodiazepiner 430 17%
Metadon 32 1%
Buprenorfin 58 2%
Ecstasy 17 1%
Kat 2 0%
LSD eller andra hallucinogener 13 1%
Losningsmedel 0%
Dopingpreparat 0%
Spel om pengar 64 3%
Annan substans/preparat* 37 1%
Nej** 342 14%
Vet gj 297 12%
Totalt 2501 -

*Bland annan substans/preparat har Imovane, Lyrica, Ritalin, Metylfenidat, oforskriven ADHD-medicin,
Morfin, Ketamin, metaamfetamin, lustgas, natdroger, Tramadol, somntabletter, Subutex, Morfin, Laxantia,
overdosering av tabletter, oként vilken substans som anvénds och blandmissbruk rapporterats in.

**Inget intag har forekommit under de senaste sex manaderna.

I tabellen redovisas vilka preparat som anvénts bland samtliga 2 501 personer som ingér i
kartlaggningen. Alkohol med 50 procent forekommer i signifikant stérre utstrickning &n
resterande preparat foljt av cannabis och amfetamin som bada har andelen 22 procent. I
kartldggningen 2020 var dven dessa preparat mest vanligt forekommande men med
rangordningen alkohol f6ljt av amfetamin och cannabis. De var dven de mest vanligt
forekommande substanserna i kartliggningarna 2014, 2016 och 2018 men med
rangordningen alkohol f6ljt av cannabis och amfetamin. Jimf{ort med kartliggningen 2020
har andelen alkohol minskat med en procentenhet, cannabis 6kat med en procentenhet och
amfetamin minskat med tva procentenheter.

Siffrorna 1 tabellen indikerar att ett missbruk av flera olika substanser 1 kombination, ett s&
kallat blandmissbruk, &r vanligt forekommande. I snitt anviands 1,7 preparat per person. |
2020 &rs kartlaggning var snittet 1,8 preparat per person.

Mellan 2012 och 2016 ars kartliggningar 6kade antalet personer som anvénder heroin, trots
att antalet personer i kartliggningarna minskade. I kartldggningen 2018 6kade @ven antalet
personer som anvinder heroin, men till andel var siffran ofordndrad sedan 2016. I
kartlaggningen 2020 minskade antalet och andelen personer som anvinder heroin. Jimfort
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med kartldggningen 2020 har antalet och andelen personer som anvander heroin 6kat med 15
personer och en procentenhet.

Sedan kartldggningen 2014 har antalet personer som anvander buprenorfin illegalt minskat,
trots kartliggningens 0kade totalpopulation. I jamforelse mellan 2018 och 2020 ars
kartlaggningar 6kade antalet personer som anvédnder buprenorfin illegalt nagot till antal men
till andel var siffran densamma. Jamfort med kartlaggningen 2020 har antalet och andelen
personer som anvander buprenorfin illegalt minskat med 14 personer och en procentenhet.

Mellan kartliggningarna 2014 och 2016 sags en minskning av antalet personer som anvénder
metadon illegalt. I kartldggningen 2018 6kade antalet personer som anvénder metadon illegalt
med en person, vilket bor ses i relation till att fler personer ingick i1 kartlaggningen mot
foregdende. 1 2020 ars kartldggning var antalet och andelen personer som anvinder metadon
illegalt of6randrad jamfort 2018 &rs kartlaggning. Jimfort med kartliggningen 2020 har
antalet och andelen personer som anvinder metadon illegalt minskat med 15 personer och en
procentenhet.

Jamfort med kartlaggningen 2020 har antalet och andelen personer som anvénder kokain
minskat med 19 personer och en procentenhet. Aven antalet och andelen personer som
anvéander bensodiazepiner har minskat med 48 personer och tva procentenheter.

Mellan 2018 och 2020 ars kartldggningar minskade antalet och andelen personer med
missbruk av spel om pengar. Jamfort med kartldggningen 2020 har antalet och andelen
personer med ett missbruk av spel om pengar 6kat med 23 personer och en procentenhet.

Av de personer som ingér 1 kartldggningen ar det 342 personer (14 procent) som inte har ett
pagaende missbruk under de senaste sex ménaderna. Jimfort med kartldggningen 2020 har
antalet och andelen personer som inte har ett pdgaende missbruk minskat med 53 personer
och tva procentenheter. Det dr sdledes fler personer som har ett pdgdende missbruk i drets
kartldggning.

Tabell 9. Dominerande preparat under de senaste sex manaderna bland inrapporterade
personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal
personer och andel procent. Bruk av metadon/buprenorfin i behandling ingar inte. Inte heller
bruk av bensodiazepiner och andra opiater/smdrtstillande enligt likares ordination. Hela
staden. Endast ett valbart svarsalternativ.
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Preparat Antal Andel

Alkohol 918 49%
Cannabis 194 10%
Amfetamin 266 14%
Kokain 36 2%
Heroin 146 8%
Andra opiater/smartstillande 55 3%
Bensodiazepiner 169 9%
Metadon 13 1%
Buprenorfin 13 1%
Ecstasy 0 0%
Kat 0 0%
LSD eller andra hallucinogener 1 0%
Losningsmedel 0 0%
Dopingpreparat 0 0%
Spel om pengar 38 2%
Annat* 13 1%
Totalt 1862 100%

*Bland annat har metaamfetamin, Lyrica, Tramadol, Ritalin, Laxantia, lustgas, nitdroger, droger, oklart, okant

vilken substans som varit den dominerande och blandmissbruk rapporterats in.

I tabellen redovisas dominerade preparat bland de 1 862 personer som i tabell 8 beddmts ha
ett pagdende missbruk under de senaste sex ménaderna. I likhet med kartldggningarna 2014,
2016, 2018 och 2020 &r alkohol med 49 procent starkt dominerande. JAmfort med
kartlaggningen 2020 dr andelen personer med alkohol som dominerade preparat detsamma.

Efter alkohol dr amfetamin med 14 procent f6ljt av cannabis med tio procent de vanligaste
dominerande preparaten, vilket dr en ihéllande trend sedan kartlaggningen 2014. Jamfort med
kartlaggningen 2020 har andelen personer med amfetamin som dominerande preparat
minskat med tvé procentenheter, medan andelen personer som har cannabis som dominerande
preparat dr detsamma.

Jamfort med kartlaggningen 2020 har andelen personer med heroin som dominerande
preparat 6kat med en procentenhet. Andelen personer med kokain och bensodiazepiner som
dominerande preparat dr detsamma som i kartliggningen 2020. Andelen personer dér spel om
pengar utgér den dominerande problematiken har 6kat med en procentenhet jamf{ort med
kartlaggningen 2020.

Tabell 10. Dominerande preparat under de senaste sex mdanaderna bland inrapporterade
kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i
antal personer och andel procent. Bruk av metadon/buprenorfin i behandling ingar inte. Inte
heller bruk av bensodiazepiner och andra opiater/smdrtstillande enligt ldkares ordination.
Statistik for hela staden. Endast ett valbart svarsalternativ.
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. Kkvinna __ Man_ |
Preparat Antal Andel | Antal Andel
Alkohol 251 51% 667 49%
Cannabis 34 7% 160 12%
Amfetamin 80 16% 186 14%
Kokain 7 1% 29 2%
Heroin 40 8% 106 8%
Andra opiater/smartstillande 20 4% 35 3%
Bensodiazepiner 46 9% 123 9%
Metadon 3 1% 10 1%
Buprenorfin 2 0% 11 1%
Ecstasy 0 0% 0 0%
Kat 0 0% 0 0%
LSD eller andra hallucinogener 0 0% 1 0%
Losningsmedel 0 0% 0 0%
Dopingpreparat 0 0% 0 0%
Spel om pengar 7 1% 31 2%
Annat* 4 1% 9 1%
Totalt 494 100%| 1368 100%

*Bland annat har metaamfetamin, Lyrica, Tramadol, Ritalin, Laxantia, lustgas, nitdroger, droger, oklart, okdnt

vilken substans som varit den dominerande och blandmissbruk rapporterats in.

I tabellen redovisas dominerande preparat fordelat pa kon bland de personer som haft ett
missbruk under de senaste sex manaderna. Alkohol dr starkt dominerande for bade kvinnor
och min med andelen 51 respektive 49 procent. Det andra mest dominerande preparatet &r
amfetamin for bdde kvinnor och mén med andelen 16 respektive 14 procent. Sedan aterfinns
vissa konsskillnader nér det géller dominerande preparat. Det tredje vanligaste dominerande
preparatet bland kvinnor &dr bensodiazepiner (9 procent) och bland méin cannabis (12 procent).
Det fjarde vanligaste dominerande preparatet bland kvinnor &r heroin (8 procent) respektive
bensodiazepiner (9 procent) bland mén.

I likhet med kartldggningarna 2018 och 2020 aterfinns den storsta skillnaden mellan konen i
anvandningen av cannabis. Preparatet forekommer 1 storre utstrackning bland mén én
kvinnor. Det ror sig om en skillnad pd fem procentenheter, vilket var detsamma 1
kartliggningen 2020. Dominerande problematik i form av spel om pengar dr hogre bland mén
an kvinnor i kartldggningen. Det ror sig om en skillnad pa en procentenhet, vilket dr en
skillnad mot kartldggningen 2020 da det rorde sig om en skillnad pé tva procentenheter.

Tabell 11. Dominerande preparat under de senaste sex mdanaderna bland inrapporterade
personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdinst, fordelat pd
medelalder och kén. Bruk av metadon/buprenorfin i behandling ingdr inte. Inte heller bruk
av bensodiazepiner och andra opiater/smdrtstillande enligt ldkares ordination. I de fall siffra
¢j finns angiven finns ingen inrapporterad person. Hela staden. Endast ett svarsalternativ
valbart.
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Preparat Kvinna Man Totalt

Alkohol 51 53 53
Cannabis 32 35 34
Amfetamin 44 48 47
Kokain 34 35 35
Heroin 39 38 38
Andra opiater/smartstillande 42 38 40
Bensodiazepiner 45 48 47
Metadon 39 51 48
Buprenorfin 21 36 35
Ecstasy - - -
Kat - - -
LSD eller andra hallucinogener - 31 31
Losningsmedel - - -
Dopingpreparat - - -
Spel om pengar 44 37 39

I tabellen framgar att hogst medeldlder aterfinns bland personer som har alkohol som
dominerande preparat, med mindre aldersskillnader mellan kénen. Lagst medelalder for
kvinnor och min gemensamt dterfinns bland personer som har cannabis som dominerande
preparat. Sett till enbart kvinnor aterfinns lagst medelélder bland de som har buprenorfin som
dominerande preparat. Bland mén aterfinns l4gst medelélder bland de som har LSD eller
andra hallucinogener som dominerande preparat. Det ror sig dock enbart om en person, varpa
lagst medelalder bland mén aterfinns bland de som har cannabis och kokain som
dominerande preparat. Storst skillnad mellan konen aterfinns bland de som har buprenorfin
som dominerande preparat, med en medeldlder pd 21 ar for kvinnor jamfort med 36 ar for
man. Nést storst skillnad aterfinns vid metadon som dominerande preparat, med en
medelélder pa 39 ér for kvinnor och 51 ar for mén.

Tabell 12. De fem vanligast dominerande preparaten under de senaste sex mdanaderna bland
inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdinst,
redovisat i antal personer per stadsdelsforvaltning och Socialférvaltningen/Enheten for
hemlosa. Ovriga preparat har samlats i kategorin Ovriga. Endast ett valbart alternativ.
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Ovriga Totalt

Alkohol Amfetamin Cannabis Bensodiazepiner Heroin

F6rvaltning

Socialférvaltningen/Enheten

for hemldsa eer/ 98 3 19 21 34 8 253
Rinkeby-Kista 44 5 26 11 7 19| 112
Spanga-Tensta 41 14 13 2 9 8 87
Hasselby-Vallingby 75 16 28 11 14 15 159
Bromma 36 10 3 5 7 8 69
Kungsholmen 30 6 13 4 5 62
Norrmalm 44 5 6 3 4 7 69
Ostermalm 38 9 3 3 4 8 65
Sédermalm 131 26 10 24 9 13| 213
Enskede-Arsta-Vantor 105 27 16 27 9 19| 203
Skarpnack 71 14 10 12 12 7 126
Farsta 72 21 13 15 11 13 145
Hagersten-Alvsjo 77 26 10 11 7 17 148
Skarholmen 56 16 31 11 15 22 151
Totalt 918 266 194 169 146 169 | 1862

Tabell 13. De fem vanligast dominerande preparat under de senaste sex mdanaderna bland
inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdinst,
redovisat i andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for
hemlésa. Endast ett valbart alternativ.

Alkohol

Amfetamin

Cannabis

Forvaltning

Bensodiazepiner Heroin

Ovriga Totalt

Socialférvaltningen/Enheten

for hemldsa 39% 29% 8% 8% 13% 3% | 100%
Rinkeby-Kista 39% 4% 23% 10% 6% 17% | 100%
Spanga-Tensta 47% 16% 15% 2% 10% 9% | 100%
Hasselby-Vallingby 47% 10% 18% 7% 9% 9% | 100%
Bromma 52% 14% 4% 7% 10% 12% | 100%
Kungsholmen 48% 6% 10% 21% 6% 8% | 100%
Norrmalm 64% 7% 9% 4% 6% 10% | 100%
Ostermalm 58% 14% 5% 5% 6%| 12% | 100%
Sédermalm 62% 12% 5% 11% 4% 6% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 52% 13% 8% 13% 4% 9% | 100%
Skarpnack 56% 11% 8% 10% 10% 6% | 100%
Farsta 50% 14% 9% 10% 8% 9% | 100%
Hagersten-Alvsjo 52% 18% 7% 7% 5% 11% | 100%
Skarholmen 37% 11% 21% 7% 10% 15% | 100%
Totalt 49% 14% 10% 9% 8% 9% | 100%

Alkohol (49 procent) foljt av amfetamin (14 procent), cannabis (10 procent), bensodiazepiner
(9 procent) och heroin (8 procent) utgdr de fem vanligaste dominerande preparaten vid ett
pagaende missbruk under de senaste sex manaderna och omfattar totalt 1 862 personer.

Ordningsf6ljden var densamma i kartlaggningen 2020. I kartliggningen 2020 var alkohol (49
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procent) f6ljt av amfetamin (16 procent), cannabis (10 procent), bensodiazepiner (9 procent)
och heroin (7 procent).

Tabellerna visar att anvéindningen av preparaten skiljer sig at mellan stadsdelsforvaltningarna
och Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen inrapporterade personer med alkohol
som dominerande preparat vid ett pdgaende missbruk varierar fran 37 till 64 procent. Andelen
inrapporterade personer med amfetamin som dominerande preparat vid ett pagdende
missbruk varierar fran fyra till 29 procent. Andelen inrapporterade personer med cannabis
som dominerande preparat vid ett padgaende missbruk varierar fran fyra till 23 procent.
Andelen inrapporterade personer med bensodiazepiner som dominerande preparat vid ett
pagaende missbruk varierar fran tva till 21 procent. Andelen personer med heroin som
dominerande preparat vid ett pagaende missbruk varierar fran fyra till 13 procent.

3.2. Tidigare missbruk, mer an sex manader fore
kartlaggningen

Tabell 14. Dominerande preparat vid ett tidigare missbruk, mer dn sex mdanader fore
kartliggningen bland inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom
stadens socialtjinst. Bruk av metadon/buprenorfin i behandling ingdr inte. Inte heller bruk av
bensodiazepiner och andra opiater/smdrtstillande enligt likares ordination. Redovisat i antal
personer och andel procent. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.

Preparat Antal Andel

Alkohol 107 32%
Cannabis 34 10%
Amfetamin 77 23%
Kokain 16 5%
Heroin 64 19%
Andra opiater/smartstillande 8 2%
Bensodiazepiner 16 5%
Metadon 1 0%
Buprenorfin 2 1%
Ecstasy 0 0%
Kat 1 0%
LSD eller andra hallucinogener 0 0%
Losningsmedel 0 0%
Dopingpreparat 0 0%
Spel om pengar 3 1%
Annan substans/preparat* 2 1%
Bas 331 100%

*Bland annan substans/preparat har Lyrica och blandmissbruk rapporterats in.

Av tabell 8 framgér att det i kartlaggningen &dr 342 personer (14 procent) som inte haft ett
pagaende missbruk under de senaste sex manaderna. Tabellen ovan redovisar det
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dominerande preparatet bland de personer som haft ett missbruk, mer en sex manader fore
kartlaggningen. For elva personer uppgavs att det inte fanns nadgot dominerande preparat
varfor dessa utgar fran tabellen. Ett antagande ar att personerna i denna redovisning sannolikt
befinner sig 1 behandling, eftervard eller uppbér psykosociala stodinsatser som en del av en
langsiktig rehabiliteringsplan.

De fyra vanligaste dominerande preparaten vid ett tidigare missbruk mer dn sex méanader fore
kartlaggningen ér alkohol (32 procent) foljt av amfetamin (23 procent), heroin (19 procent)
och cannabis (10 procent). I kartlaggningen 2020 var de dominerande preparaten vid ett
tidigare missbruk alkohol (33 procent) f6ljt av heroin (17 procent), cannabis (15 procent) och
amfetamin (15 procent). Jamfort med kartlaggningen 2020 ror det sig sdledes om samma
preparat men ordningsfoljden dr annorlunda.

Jamfort med kartliggningen 2020 har andelen personer med alkohol som dominerande
preparat vid ett tidigare missbruk, mer dn sex manader fore kartliggningen, minskat med en
procentenhet. Andelen personer med amfetamin som dominerande preparat har 6kat med atta
procentenheter. Andelen personer med heroin som dominerande preparat har 6kat med tva
procentenheter. Andelen personer med cannabis som dominerande preparat har minskat med
fem procentenheter.

En jimforelse av siffrorna i tabell 9 om dominerande preparat vid ett pagaende missbruk
under de senaste sex manaderna och tabell 14 om dominerande preparat vid ett tidigare
missbruk mer dn sex manader fore kartliggningen visar en lagre andel personer med ett
tidigare missbruk av alkohol med 17 procentenheter, en hogre andel personer med ett tidigare
missbruk av amfetamin med nio procentenheter, en hogre andel personer med ett tidigare
missbruk av heroin med elva procentenheter medan andelen personer med cannabis som
dominerande preparat dr detsamma.

Tabell 15. De fem vanligast dominerande preparaten vid tidigare missbruk, mer dn sex
mdnader fore kartldggningen bland inrapporterade personer med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal personer per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Endast ett valbart svarsalternativ.
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F6rvaltning Alkohol Amfetamin Heroin Cannabis Kokain Ovriga  Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemldsa eer/ 21 20 8 2 2 4 57
Rinkeby-Kista 5 2 2 6 2 4 21
Spanga-Tensta 6 2 2 5 1 5 21
Hasselby-Vallingby 6 5 4 1 0 4 20
Bromma 2 5 2 1 1 1 12
Kungsholmen 3 0 5 0 2 1 11
Norrmalm 0 0 1 1 0 0 2
Ostermalm 6 3 8 2 2 1 22
Sédermalm 9 9 2 2 0 1 23
Enskede-Arsta-Vantor 10 7 8 1 1 4 31
Skarpnack 6 3 4 3 0 3 19
Farsta 4 7 4 2 1 1 19
Hagersten-Alvsjo 17 11 9 2 1 2 42
Skarholmen 12 3 5 6 3 2 31
Totalt 107 77 64 34 16 33 331

Tabell 16. De fem vanligast dominerande preparaten vid tidigare missbruk mer dn sex
mdnader fore kartldggningen bland inrapporterade personer med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i andel procent per stadsdelsforvaltning och

Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa. Endast ett valbart alternativ.

F6rvaltning Alkohol Amfetamin Heroin Cannabis | Kokain Ovriga Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa 37% 35% 14% 4% 4% 7% | 100%
Rinkeby-Kista 24% 10% 10% 29% 10%| 19%| 100%
Spanga-Tensta 29% 10% 10% 24% 5%| 24%| 100%
Hasselby-Vallingby 30% 25% 20% 5% 0% 20% | 100%
Bromma 17% 42% 17% 8% 8% 8% | 100%
Kungsholmen 27% 0% 45% 0% 18% 9% | 100%
Norrmalm 0% 0% 50% 50% 0% 0% | 100%
Ostermalm 27% 14% 36% 9% 9% 5% | 100%
Sodermalm 39% 39% 9% 9% 0% 4% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 32% 23% 26% 3% 3% 13% | 100%
Skarpnack 32% 16% 21% 16% 0%| 16%| 100%
Farsta 21% 37% 21% 11% 5% 5% | 100%
Hagersten-Alvsjo 40% 26% 21% 5% 2% 5% | 100%
Skarholmen 39% 10% 16% 19% 10% 6% | 100%
Totalt 32% 23% 19% 10% 5% | 10%| 100%

Alkohol (32 procent) foljt av amfetamin (23 procent), heroin (19 procent), cannabis (10

procent) och kokain (5 procent) utgoér de fem vanligaste dominerande preparaten vid ett

tidigare missbruk mer &n sex manader fore kartliggningen och omfattar totalt 331 personer. |
kartlaggningen 2020 var de fem vanligaste dominerande preparaten alkohol (33 procent) f6ljt

av heroin (17 procent), cannabis (15 procent), amfetamin (15 procent) och andra
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opiater/smartstillande (5 procent). Jimfort med kartlaggningen 2020 &r det saledes en skillnad
1 ordningsfoljden avseende preparaten alkohol, amfetamin, heroin och cannabis men &ven
avseende det femte vanligaste dominerande preparatet som i arets kartlaggning dr kokain och
i kartldggningen 2020 var andra opiater/smértstillande.

Tabellerna visar att anvéindningen av preparaten skiljer sig a4t mellan stadsdelsforvaltningarna
och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Vid en jdmforelse av siffrorna mellan
stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa behdver beaktas att en
del forvaltningar rapporterat in fa personer till denna del av kartldggningen. Andelen
inrapporterade personer med alkohol som dominerande preparat vid ett tidigare missbruk
varierar fran noll till 40 procent. Andelen inrapporterade personer med amfetamin som
dominerande preparat vid ett tidigare missbruk varierar fran noll till 42 procent. Andelen
inrapporterade personer med heroin som dominerande preparat vid ett tidigare missbruk
varierar fran nio till 50 procent. Andelen inrapporterade personer med cannabis som
dominerande preparat vid ett tidigare missbruk varierar fran noll till 50 procent. Andelen
inrapporterade personer med kokain som dominerande preparat vid ett tidigare missbruk
varierar fran noll till 18 procent.
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4. Missbruk och samtidig psykisk sjukdom

I avsnittet redovisas de personer som utdver ett pagéende eller tidigare missbruk har en kénd
psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning och neuropsykiatriska tillstdnd, sa kallad
samsjuklighet, som &r sa pétaglig att behov av behandling eller omvardnad bedoms foreligga.
Med samsjuklighet menas att en person uppfyller diagnostiska kriterier for flera sjukdomar. I
detta avsnitt avses samsjuklighet i form av missbruk och samtidig psykisk sjukdom. For
definition se avsnitt 1.6.3. Psykisk ohdlsa, psykisk funktionsnedsdttning och
neuropsykiatriska tillstand. Att beakta dr att siffrorna 1 avsnittet baseras pa respondenternas
bedomning. Bland dem som redovisas kan personer utan faststilld psykiatrisk diagnos
forekomma, vilket innebér att hilso- och sjukvarden hade kunnat gora en annan klinisk
beddmning.

Tabell 17. Personer som bedoms ha en kind psykisk ohdlsa, psykisk funktionsnedsdttning
eller neuropsykiatriskt tillstand bland inrapporterade personer med missbruksproblematik
aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal personer och andel procent per
stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlésa.

Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Soualforv?ltnmge“n/ 293 95 33 351 64% 27% 9% | 100%
Enheten for hemldsa

Rinkeby-Kista 104 39 25 168 62% 23% 15%| 100%
Spanga-Tensta 60 43 20 123 49% 35% 16%| 100%
Hasselby-Vallingby 154 33 17 204 75% 16% 8% | 100%
Bromma 64 25 11 100 64% 25% 11%| 100%
Kungsholmen 54 16 12 82 66% 20% 15% | 100%
Norrmalm 53 19 2 74 72% 26% 3% | 100%
Ostermalm 67 22 7 96 70% 23% 7% | 100%
Sodermalm 156 77 24 257 61% 30% 9% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 152 84 27 263 58% 32% 10%| 100%
Skarpnack 99 47 18 164 60% 29% 11%| 100%
Farsta 128 44 26 198 65% 22% 13%| 100%
Hagersten-Alvsjo 130 60 19 209 62% 29% 9% | 100%
Skarholmen 129 63 20 212 61% 30% 9% | 100%
Totalt 1573 667 261| 2501 63% 27% 10%| 100%

Av de 2 501 personer som ingér i kartldggningen uppges totalt 1 573 personer (63 procent) ha
samsjuklighet 1 form av missbruk och samtidig psykisk ohilsa, psykisk funktionsnedséttning
eller neuropsykiatriskt tillstand. I kartldggningarna 2018 och 2020 uppgavs 1 045 personer
(43 procent) respektive 1 521 personer (63 procent) ha denna samsjuklighetsproblematik.
Mellan kartldggningarna 2018 och 2020 skedde det séledes en 6kning med 20 procentenheter.
En jimforelse mellan arets kartliggning och kartliggningen 2020 visar att andelen &r
densamma. Bland stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa
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varierar andelen personer som uppges ha missbruksproblematik och samtidig psykisk ohélsa,
psykisk funktionsnedséttning eller neuropsykiatriskt tillstand frén 49 till 75 procent.

Tabell 18. Kvinnor och mdn som bedoms ha kdnd psykisk ohdlsa, psykisk
funktionsnedsdttning eller neuropsykiatriskt tillstand bland inrapporterade personer med
missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal personer och

andel procent. Hela staden.

Totalt Kvinnor Mén ‘

Antal Andel Antal Andel
Ja 1573 491 73% 1082 59%
Nej 667 122 18% 545 30%
Vet ej 261 56 8% 205 11%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 1 573 personer som beddms ha en kidnd psykisk ohilsa, psykisk funktionsnedsittning
eller neuropsykiatriskt tillstdnd &r antalet kvinnor 491 stycken och antalet méin 1 082 stycken.
Andelen kvinnor &r 31 procent och andelen min 69 procent. Sett till det totala antalet kvinnor
respektive médn som ingar i kartldggningen ar det 73 procent av kvinnorna och 59 procent av
mannen som har samsjuklighet i form av missbruk och samtidig psykisk ohélsa, psykisk
funktionsnedsattning eller neuropsykiatriskt tillstand. Det dr saledes en hogre andel kvinnor
som har samsjuklighet. I kartliggningen 2020 bedémdes 74 procent av kvinnorna och 58
procent av mdnnen ha samsjuklighet i form av missbruk och samtidig psykisk ohilsa, psykisk
funktionsnedséttning eller neuropsykiatriskt tillstdnd. Jamfort med kartlaggningen 2020 har
andelen kvinnor med samsjuklighet minskat med en procentenhet medan andelen min med
samsjuklighet 6kat med en procentenhet.

Tabell 19. Kvinnor och mdn som bedoms ha kdnd psykisk ohdlsa, psykisk
funktionsnedsdttning eller neuropsykiatriskt tillstand bland inrapporterade personer med
missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdiinst, redovisat i antal personer och
andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.
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Antal Andel

F6rvaltning Kvinnor | Man Totalt Kvinnor Man |Totalt
Socialférvaltningen/Enheten for

hemldsa >4 169 223 24% | 76% 100%
Rinkeby-Kista 24 80 104 23%| 77% 100%
Spanga-Tensta 18 42 60 30%| 70% 100%
Hasselby-Vallingby 53 101 154 34%| 66% 100%
Bromma 27 37 64 42%| 58% 100%
Kungsholmen 14 40 54 26% | 74% 100%
Norrmalm 22 31 53 42%| 58% 100%
Ostermalm 18 49 67 27%| 73%| 100%
Sédermalm 52 104 156 33%| 67% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 49 103 152 32%| 68% 100%
Skarpnack 42 57 99 42%| 58% 100%
Farsta 39 89 128 30%| 70% 100%
Hagersten-Alvsjo 45 85 130 35%| 65%| 100%
Skarholmen 34 95 129 26% | 74% 100%
Totalt 491 1082 1573 31%| 69% 100%

I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen kvinnor som uppges ha
missbruksproblematik och samtidig psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning eller
neuropsykiatriskt tillstdnd varierar fran 23 till 42 procent. Andelen mén som uppges ha
missbruksproblematik och samtidig psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning eller
neuropsykiatriskt tillstand varierar frén 58 till 77 procent.

Tabell 20. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som vid kartliggningen var aktuella for vard eller stod for psykisk ohdlsa via
kommun eller region (inkl. privata vardinrdttningar). Redovisat i antal personer och andel
procent per stadsdelsforvaltning och Socialférvaltningen/Enheten for hemlésa.
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F6rvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten
for hemlosa 116 206 29 351 33% 59% 8% | 100%
Rinkeby-Kista 66 83 19 168 | 39% 49% 11%| 100%
Spanga-Tensta 42 58 23 123| 34% 47% 19%| 100%
Hasselby-Vallingby 94 97 13 204 | 46% 48% 6% | 100%
Bromma 49 42 9 100| 49% 42% 9% | 100%
Kungsholmen 33 38 11 82| 40% 46% 13% | 100%
Norrmalm 32 37 74| 43% 50% 7% | 100%
Ostermalm 40 49 7 96| 42%| 51% 7%| 100%
Sédermalm 100 137 20 257 | 39% 53% 8% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 91 148 24 263 | 35% 56% 9% | 100%
Skarpnack 67 80 17 164| 41% 49% 10%| 100%
Farsta 92 78 28 198 | 46% 39% 14%| 100%
Hagersten-Alvsjo 88 105 16 209 | 42% 50% 8% | 100%
Skarholmen 81 103 28 212 | 38% 49% 13%| 100%
Totalt 991| 1261 249 | 2501| 40% 50% 10%| 100%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen uppges totalt 991 personer (40 procent) ha
pagaende vard eller stod for psykisk ohélsa via kommun eller region, vilket kan séttas 1
relation till att 63 procent av personerna som ingar i kartliggningen bedoms ha en kédnd
psykisk ohilsa, psykisk funktionsnedséttning eller neuropsykiatriskt tillstand. I
kartlaggningen 2020 var det 858 personer (35 procent) som uppgavs ha pagdende vard eller
stod for psykisk ohélsa via kommun eller region. Jimfort med kartldggningen 2020 har
andelen med pdgdende vérd séledes 6kat med fem procentenheter. I tabellen gér det att utlidsa
skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.
Andelen inrapporterade personer med pagéende vérd eller stod for psykisk ohilsa via
kommun eller region varierar frdn 33 till 49 procent.

Tabell 21. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst med pagdende stod for psykisk ohdlsa, redovisat i antal personer och andel
procent. Hela staden.

Kvinnor
Antal Andel Antal Andel
Ja 991 314 47% 677 37%
Nej 1261 288 43% 973 53%
Vet ej 249 67 10% 182 10%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 991 personer som har pagaende vard eller stod for psykisk ohilsa via kommun eller

region dr antalet kvinnor 314 stycken och antalet mén 677 stycken. Andelen kvinnor &r 32

procent och andelen mén 68 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som
ingdr 1 kartliggningen dr det 47 procent av kvinnorna och 37 procent av ménnen som har
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pagaende vard eller stod for psykisk ohélsa via kommun eller region. Det &r séledes en hogre
andel kvinnor som har pagaende stdd, vilket ligger i linje med att andelen kvinnor som
bedoms ha en samsjuklighet 1 form av missbruk och samtidig psykisk ohélsa, psykisk
funktionsnedsattning eller neuropsykiatriskt tillstand &r hogre én andelen mén i
kartlaggningen. I kartlaggningen 2020 hade 43 procent av kvinnorna och 33 procent av
ménnen ett pdgdende stod for psykisk ohdlsa. Jimfort med kartlaggningen 2020 har andelen
kvinnor och médn med pagéaende stod 6kat for bada kdnen med fyra procentenheter.

Tabell 22. Personer vars psykiska ohdlsa bedoms vara sa pataglig att den medfor behov av
behandling eller omvardnad utéver redan pdgdende insatser. Redovisat i antal personer och
andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa 134 166 >1 351 38% 47% 15%| 100%
Rinkeby-Kista 60 71 37 168 | 36% 42% 22% | 100%
Spanga-Tensta 42 46 35 123| 34% 37% 28%| 100%
Hasselby-Vallingby 99 76 29 204 | 49% 37% 14%| 100%
Bromma 39 33 28 100| 39% 33% 28%| 100%
Kungsholmen 29 32 21 82| 35% 39% 26%| 100%
Norrmalm 35 27 12 74| 47% 36% 16%| 100%
Ostermalm 31 57 8 96| 32% 59% 8% | 100%
Sodermalm 104 107 46 257 | 40% 42% 18%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 103 121 39 263 | 39% 46% 15%| 100%
Skarpnack 52 91 21 164| 32% 55% 13%| 100%
Farsta 73 80 45 198| 37% 40% 23%| 100%
Hagersten-Alvsjo 73 107 29 209| 35% 51% 14%| 100%
Skarholmen 74 100 38 212 | 35% 47% 18%| 100%
Totalt 948 | 1114 439 2501| 38% 45% 18%| 100%

Tabell 23. Redovisning av vilken huvudman som den enskilde bedéms vara i behov av
behandling eller omvardnad frdn utover pagdende insatser. Redovisat i antal personer och
andel procent. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.

Antal Andel

Kommun 44 5%
Region 372 39%
Kommun och region 532 56%

Av de 2 501 personer som ingar 1 kartldggningen uppges totalt 948 personer (38 procent) ha
en psykisk ohilsa som &r sa pataglig att de bedoms vara i behov av behandling eller
omvardnad utdver redan pagaende insatser. Av dessa har respondenterna i kartldggningen
bedomt att de flesta personerna dr i behov av behandling eller omvardnad frén bade kommun
och region f6ljt av region och kommun. I kartldggningen 2020 bedomdes 855 personer (35
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procent) vara i behov av behandling eller omvéardnad utover redan pagéende insatser. Jamfort
med kartldggningen 2020 innebér det en 6kning med tre procentenheter.

Tabell 24. Fordelning mellan kvinnor och mdn vars psykiska ohdlsa bedoms vara sd pdtaglig
att den medfor behov av behandling eller omvardnad utover redan pdagdende insatser.
Redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Totalt Kvinnor Mén ‘

Antal Andel Antal Andel
Ja 948 295 44% 653 36%
Nej 1114 265 40% 849 46%
Vet ej 439 109 16% 330 18%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Tabell 25. Redovisning av vilken huvudman som den enskilde bedoms vara i behov av
behandling eller omvardnad fran utover pagaende insatser. Redovisat i antal personer och
andel procent, fordelat pa kon. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.

Antal Andel

Kvinna Man Kvinna Man
Kommun 14 30 32% 68%
Region 104 268 28% 72%
Kommun och region 177 355 33% 67%

Av de 948 personer som har en psykisk ohélsa som &r sd pataglig att de bedoms vara i1 behov
av behandling eller omvérdnad utover redan pagaende insatser dr antalet kvinnor 295 stycken
och antalet min 653 stycken. Andelen kvinnor dr 31 procent och andelen mén 69 procent.
Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingér i kartldggningen ar det 44 procent
av kvinnorna och 36 procent av médnnen som bedéms vara i behov av behandling eller
omvardnad utover redan pagéende insatser. Det ér saledes en hogre andel kvinnor vars
psykiska ohdlsa bedoms vara sé pataglig att den medfor behov av behandling eller
omvardnad utover redan padgdende insatser. Av dessa har respondenterna i kartldggningen
bedomt att de flesta kvinnorna och minnen dr i behov av behandling eller omvardnad fran
bade kommun och region foljt av region och kommun. I kartliggningen 2020 uppgavs 285
kvinnor (44 procent) och 570 mén (32 procent) vara i behov av behandling eller omvardnad
utover redan pagdende insatser. Jimfort med kartlaggningen 2020 dr andelen kvinnor i behov
av behandling eller omvardnad utéver redan pagéende insatser densamma medan andelen
mén 6kat med fyra procentenheter.

Tabell 26. Kvinnor och mdn vars psykiska ohdlsa bedoms vara sa pataglig att den medfor
behov av behandling eller omvdardnad utéver redan pdgdende insatser. Redovisat i antal
personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for
hemlosa.
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Antal Andel

F6rvaltning Kvinnor Man Totalt | Kvinnor Man Totalt
Socialférvaltningen/Enheten for

hemldsa 36 % 134 27% 73% 100%
Rinkeby-Kista 12 48 60 20% 80% 100%
Spanga-Tensta 15 27 42 36% 64% 100%
Hasselby-Vallingby 36 63 99 36% 64% 100%
Bromma 20 19 39 51% 49% 100%
Kungsholmen 6 23 29 21% 79% 100%
Norrmalm 8 27 35 23% 77% 100%
Ostermalm 9 22 31 29% 71% 100%
Sédermalm 41 63 104 39% 61% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 30 73 103 29% 71% 100%
Skarpnack 18 34 52 35% 65% 100%
Farsta 23 50 73 32% 68% 100%
Hagersten-Alvsjo 24 49 73 33% 67% 100%
Skarholmen 17 57 74 23% 77% 100%
Totalt 295 653 948 31% 69% 100%

I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen inrapporterade kvinnor vars psykiska
ohélsa bedoms vara sé pataglig att den medfor behov av behandling eller omvéardnad utdver
redan pagiende insatser varierar fran 20 till 51 procent. Andelen inrapporterade mén vars
psykiska ohdlsa bedoms vara sé pataglig att den medfor behov av behandling eller
omvardnad utover redan pagéende insatser varierar frn 61 till 80 procent.
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5. Missbruk och samtidig fysisk sjukdom

I avsnittet redovisas de personer som utdver ett pagéende eller tidigare missbruk har négra
kdnda kroppsliga skador eller sjukdomar, sé kallad samsjuklighet. Med samsjuklighet menas
att en person uppfyller diagnostiska kriterier for flera sjukdomar. I detta avsnitt avses
samsjuklighet 1 form av missbruk och samtidig fysisk sjukdom. Att beakta &r att siffrorna 1
avsnittet baseras pa respondenternas beddmning.

Tabell 27. Personer som bedoms ha nagra kdnda langvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar bland inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

Forvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten 41% 42% 17%

. . 144 146 61 351 100%
for hemlosa
Rinkeby-Kista 50 76 42 168 30% 45% 25% | 100%
Spanga-Tensta 38 58 27 123 31% 47% 22%| 100%
Hasselby-Vallingby 85 90 29 204 | 42% 44% 14%| 100%
Bromma 42 37 21 100| 42% 37% 21%| 100%
Kungsholmen 31 42 9 82 38% 51% 11%| 100%
Norrmalm 34 29 11 74| 46% 39% 15%| 100%
Ostermalm 31 55 10 96 32% 57% 10% | 100%
Sodermalm 108 107 42 257 42% 42% 16%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 86 135 42 263 33% 51% 16%| 100%
Skarpnack 43 93 28 164 26% 57% 17%| 100%
Farsta 77 79 42 198 39% 40% 21%| 100%
Hagersten-Alvsjo 86 100 23 209 41% 48% 11%| 100%
Skarholmen 60 120 32 212 28% 57% 15%| 100%
Totalt 915| 1167 419| 2501| 37% 47% 17%| 100%

Av de 2 501 personer som ingar 1 kartlaggningen uppges totalt 915 personer (37 procent) ha
samsjuklighet i form av missbruk och samtidiga kroppsliga skador eller sjukdomar. I
kartlaggningen 2020 uppgavs 909 personer (37 procent) ha denna samsjuklighetsproblematik.
Andelen personer med samsjuklighet dr sdledes densamma sedan foregédende kartldggning.
Bland stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa varierar andelen
personer som uppges ha en missbruksproblematik och samtidiga kroppsliga skador eller
sjukdomar fran 26 till 46 procent.

Tabell 28. Kvinnor och mdn som bedoms ha nagra kdnda langvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar bland inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.
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Kvinnor
Antal Andel Antal Andel
Ja 915 278 42% 637 35%
Nej 1167 292 44% 875 48%
Vet ej 419 99 15% 320 17%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 915 personer som bedoms ha l&ngvariga kroppsliga skador eller sjukdomar &r antalet
kvinnor 278 stycken och antalet mén 638 stycken. Andelen kvinnor &r 30 procent och
andelen min 70 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive min som ingér i
kartldggningen dr det 42 procent av kvinnorna och 35 procent av miannen som har
samsjuklighet i form av missbruk och samtidiga léngvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar. Det ér sdledes en hogre andel kvinnor som har samsjuklighet. I kartldggningen
2020 bedomdes 39 procent av kvinnorna och 37 procent av ménnen lida av samsjuklighet i
form av missbruk och samtidiga kroppsliga skador eller sjukdomar. Jamfort med

kartlaggningen 2020 har andelen kvinnor med samsjuklighet 6kat med tre procentenheter och
andelen min med samsjuklighet minskat med tva procentenheter.

Tabell 29. Kvinnor och mdn som bedoms ha nagra kdnda langvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar bland inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och

Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

Forvaltning Kvinnor | Man Totalt Kvinnor Man |Totalt
Socialférvaltningen/Enheten for

hemldsa eer/ 3 109 144 24% | 76% 100%
Rinkeby-Kista 14 36 50 28% | 72% 100%
Spanga-Tensta 16 22 38 42%| 58% 100%
Hasselby-Vallingby 29 56 85 34%| 66% 100%
Bromma 17 25 42 40%| 60% 100%
Kungsholmen 7 24 31 23% | 77% 100%
Norrmalm 14 20 34 41%| 59% 100%
Ostermalm 11 20 31 35%| 65%| 100%
Sédermalm 30 78 108 28% | 72% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 27 59 86 31%| 69% 100%
Skarpnack 17 26 43 40%| 60% 100%
Farsta 19 58 77 25% | 75% 100%
Hagersten-Alvsjo 27 59 86 31%| 69% 100%
Skarholmen 15 45 60 25% | 75% 100%
Totalt 278 637 915 30%| 70% 100%

I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen kvinnor som uppges ha
missbruksproblematik och samtidiga langvariga kroppsliga skador eller sjukdomar varierar
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frén 23 till 42 procent. Andelen mén som uppges ha missbruksproblematik och samtidiga
langvariga kroppsliga skador eller sjukdomar varierar fran 58 till 77 procent.

Tabell 30. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som vid kartliggningen var aktuella for vard eller stod for langvariga kroppsliga
skador eller sjukdomar via kommun eller region (inkl. privata vardinrdttningar). Redovisat i
antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialférvaltningen/Enheten
for hemlosa.

Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlésa ° 103 198 >0 351 29% 56% 14%| 100%
Rinkeby-Kista 32 87 49 168| 19% 52% 29% | 100%
Spanga-Tensta 30 54 39 123| 24% 44% 32%| 100%
Hasselby-Vallingby 58 119 27 204 28% 58% 13%| 100%
Bromma 30 43 27 100 30% 43% 27%| 100%
Kungsholmen 26 46 10 82| 32% 56% 12%| 100%
Norrmalm 27 40 7 74| 36% 54% 9% | 100%
Ostermalm 20 67 9 96| 21% 70% 9% | 100%
Sédermalm 86 136 35 257 | 33% 53% 14%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 67 158 38 263| 25%| 60%| 14%| 100%
Skarpnack 33 101 30 164| 20% 62% 18%| 100%
Farsta 55 98 45 198 | 28% 49% 23%| 100%
Hagersten-Alvsjo 71 116 22 209 | 34% 56% 11%| 100%
Skarholmen 50 127 35 212 | 24% 60% 17%| 100%
Totalt 688 | 1390 423 2501| 28% 56% 17%| 100%

Av de 2 501 personer som ingér 1 kartlaggningen uppges total 688 personer (28 procent) vara
aktuella for vard eller stod for langvariga kroppsliga skador eller sjukdomar via kommun
eller region, vilket kan séttas i relation till att 37 procent av personerna som ingar i
kartlaggningen bedoms ha kénda kroppsliga skador och sjukdomar. I kartldggningen 2020 var
det 705 personer (29 procent) som uppgavs ha pagaende vard eller stdd for kroppsliga skador
och sjukdomar via kommun eller region. Jimfort med kartliggningen 2020 har andelen med
pagaende vard séledes minskat med en procentenhet. I tabellen gar det att utldsa skillnader
mellan stadsdelsforvaltningarna och Socialférvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen
inrapporterade personer med pagaende vard eller stod for langvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar via kommun eller region varierar fran 19 till 36 procent.

Tabell 31. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst med pdgdende stod for langvariga kroppsliga skador eller sjukdomar, redovisat i
antal personer och andel procent. Hela staden.
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Totalt Kvinnor Man ‘
Antal Andel Antal Andel
Ja 688 218 33% 470 26%
Nej 1390 343 51% 1047 57%
Vet ej 423 108 16% 315 17%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 668 personer som har pagaende vérd eller stod for ldngvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar via kommun eller region dr antalet kvinnor 218 stycken och antalet mén 470
stycken. Andelen kvinnor &r 32 procent och andelen min 68 procent. Sett till det totala
antalet kvinnor respektive mén som ingér i kartldggningen &r det 33 procent av kvinnorna och
26 procent av mdnnen som har pagaende vérd eller stod for langvariga kroppsliga skador eller
sjukdomar via kommun eller region. Det dr séledes en hogre andel kvinnor som har pagéende
stdd, vilket ligger 1 linje med att andelen kvinnor som bedoms ha samsjuklighet i form av
missbruk och samtidig fysisk ohélsa dr hogre dn andelen min i kartldggningen. |
kartlaggningen 2020 hade 32 procent av kvinnorna och 28 procent av médnnen ett pagdende
stod for langvariga kroppsliga skador och sjukdomar. Jamf{ort med kartliggningen 2020 har
andelen kvinnor med pagaende stod dkat med en procentenhet medan andelen man minskat
med tva procentenheter.

Tabell 32. Personer vars fysiska ohdlsa bedoms vara sd pdtaglig att den medfor behov av
behandling eller omvardnad utover redan pagdende insatser. Redovisat i antal personer och
andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

Forvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa ° 1 203 7 351 20% 58% 22%| 100%
Rinkeby-Kista 23 100 45 168 | 14% 60% 27%| 100%
Spanga-Tensta 23 65 35 123 | 19% 53% 28% | 100%
Hasselby-Vallingby 39 124 41 204 19% 61% 20%| 100%
Bromma 15 53 32 100| 15% 53% 32%| 100%
Kungsholmen 18 47 17 82| 22% 57% 21%| 100%
Norrmalm 14 49 11 74| 19% 66% 15%| 100%
Ostermalm 13 74 9 96| 14% 77% 9% | 100%
Sédermalm 51 168 38 257 | 20% 65% 15%| 100%
Enskede-Arsta-Vantér 40 176 47 263| 15%| 67%| 18%| 100%
Skarpnack 14 123 27 164 9% 75% 16%| 100%
Farsta 29 122 47 198| 15% 62% 24% | 100%
Hagersten-Alvsjo 26 152 31 209 | 12% 73% 15%| 100%
Skarholmen 18 147 47 212 8% 69% 22% | 100%
Totalt 394| 1603 504| 2501| 16% 64% 20%| 100%

Tabell 33. Redovisning av vilken huvudman som den enskilde bedoms vara i behov av
behandling eller omvardnad fran utover redan pagdende insatser. Redovisat i antal personer
och andel procent. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.
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Antal Andel

Kommun 19 5%
Region 169 43%
Kommun och region 206 52%

Av de 2 501 personer som ingér 1 kartldggningen uppges totalt 394 personer (16 procent) vara
i behov av behandling eller omvérdnad utéver redan pagaende insatser. Av dessa har
respondenterna i1 kartlaggningen bedomt att de flesta personerna ér i behov av behandling
eller omvérdnad fran bdde kommun och region foljt av region och kommun. I kartldggningen
2020 bedomdes 285 personer (12 procent) vara i behov av behandling eller omvardnad utéver
pagaende insatser. Jamfort med kartldggningen 2020 innebér det en 6kning med fyra

procentenheter.

Tabell 34. Fordelning mellan kvinnor och mdn vars fysiska ohdlsa bedoms vara sa pataglig
att den medfor behov av behandling eller omvardnad utéver redan pdgdende insatser.
Redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Totalt Kvinnor Man ‘

Antal Andel Antal Andel
Ja 394 128 19% 266 15%
Nej 1603 418 62% 1185 65%
Vet ej 504 123 18% 381 21%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Tabell 35. Redovisning av vilken huvudman som den enskilde bedoms vara i behov av
behandling eller omvardnad fran utover redan pagdende insatser. Redovisat i antal personer
och andel procent, fordelat pa kon. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.

Antal Andel ‘
Kvinna Man Kvinna Man
Kommun 5 14 26% 74%
Region 53 116 31% 69%
Kommun och region 70 136 34% 66%

Av de 394 personer som har en fysisk ohélsa som dr sa pétaglig att de bedoms vara 1 behov
av behandling eller omvérdnad utover redan pagaende insatser dr antalet kvinnor 128 stycken
och antalet min 266 stycken. Andelen kvinnor dr 32 procent och andelen mén 68 procent.
Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingér i kartldggningen ar det 19 procent
av kvinnorna och 15 procent av ménnen som har en fysisk ohdlsa som é&r sa pataglig att de
bedoms vara i behov av behandling eller omvardnad utover redan pdgaende insatser.

Det ar séledes en hogre andel kvinnor vars fysiska ohdlsa beddms vara sa pataglig att den
medfor behov av behandling eller omvérdnad utover redan pagéende insatser. Av dessa har
respondenterna i kartlaggningen bedomt att de flesta kvinnorna och ménnen ér i behov av
behandling eller omvardnad frdn bade kommun och region f6ljt av region och kommun. I
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kartlaggningen 2020 uppgavs 79 kvinnor (12 procent) och 206 mén (12 procent) vara i behov
av behandling eller omvérdnad utdver redan pagéende insatser. Jimfort med kartlaggningen
2020 har andelen kvinnor i behov av behandling eller omvardnad utdver pagaende insatser
okat med sju procentenheter och andelen min 6kat med tre procentenheter.

Tabell 36. Kvinnor och mdn vars fysiska ohdlsa bedoms vara sd pdtaglig att den medfor
behov av behandling eller omvdardnad utéver redan pdgadende insatser. Redovisat i antal
personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for
hemlosa.

Antal Andel

Forvaltning Kvinnor Man Totalt | Kvinnor Maén Totalt
Socialfoérvaltningen/Enheten for 17 54

hemldsa 71 24% 76% 100%
Rinkeby-Kista 5 18 23 22% 78% 100%
Spanga-Tensta 8 15 23 35% 65% 100%
Hasselby-Vallingby 16 23 39 41% 59% 100%
Bromma 6 9 15 40% 60% 100%
Kungsholmen 5 13 18 28% 72% 100%
Norrmalm 5 9 14 36% 64% 100%
Ostermalm 6 7 13 46% 54% 100%
Sédermalm 15 36 51 29% 71% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 13 27 40 33% 68% 100%
Skarpnack 6 8 14 43% 57% 100%
Farsta 10 19 29 34% 66% 100%
Hagersten-Alvsjo 11 15 26 42% 58% 100%
Skarholmen 5 13 18 28% 72% 100%
Totalt 128 266 394 32% 68% 100%

I tabellen gar det att utldsa skillnader mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa. Andelen inrapporterade kvinnor vars fysiska ohélsa
bedoms vara sa pataglig att den medfor behov av behandling eller omvéardnad utéver redan
pagaende insatser varierar fran 22 till 46 procent. Andelen inrapporterade mén vars fysiska
ohélsa bedoms vara sé pataglig att den medfor behov av behandling eller omvéardnad utover
redan pagdende insatser varierar fran 54 till 78 procent.
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6. Forekomst av samordnad individuell plan

I avsnittet redovisas siffror avseende samordnad individuell plan (SIP) med regionen bland
inrapporterade personer med missbruksproblematik inom stadens socialtjdanst. Nér en person
har behov av insatser bdde frin socialtjansten och frén hilso- och sjukvarden ska kommunen
tillsammans med regionen enligt socialtjdinstlagen (2001:453), SoL, och Adlso- och
sjukvdrdslagen (2017:30), HSL, uppritta en individuell plan. SIP &r ett verktyg som beskriver
det samordnade stdd och de insatser som den enskilde har behov av fran bade socialtjdnsten
och hilso- och sjukvarden. En SIP kan uppréttas under forutsittning att den enskilde
samtycker till att en sddan plan upprittas. Av planen ska det framga vilka mal den enskilde
har, vilka insatser som behovs, vilka insatser som respektive huvudman ansvarar for, vilka
atgirder som vidtas av ndgon annan &n socialtjdnsten och hilso- och sjukvarden, vem av
huvudminnen som har det dvergripande ansvaret for planen och uppfoljning.®

Tabell 37. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens

socialtjanst med en upprdttad SIP tillsammans med regionen, redovisat i antal personer och
andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialforvaltningen/Enheten

for hemlosa 11 223 17 351 32% 64% 5%| 100%
Rinkeby-Kista 48 95 25 168 | 29% 57% 15% | 100%
Spanga-Tensta 38 70 15 123| 31% 57% 12%| 100%
Hasselby-Vallingby 85 111 8 204 | 42% 54% 4% | 100%
Bromma 29 61 10 100| 29% 61% 10% | 100%
Kungsholmen 42 33 7 82| 51% 40% 9% | 100%
Norrmalm 26 44 4 74| 35% 59% 5% | 100%
Ostermalm 20 67 9 96| 21% 70% 9% | 100%
Sédermalm 87 161 9 257 | 34% 63% 4% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 85 162 16 263 | 32% 62% 6% | 100%
Skarpnack 68 78 18 164| 41% 48% 11%| 100%
Farsta 55 110 33 198 | 28% 56% 17%| 100%
Hagersten-Alvsjo 67 127 15 209 | 32% 61% 7% | 100%
Skarholmen 77 124 11 212 | 36% 58% 5%| 100%
Totalt 838 | 1466 197| 2501| 34% 59% 8% | 100%

Tabell 38. Redovisning av vilken verksamhet inom regionen som en SIP dr upprdttad med.
Redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden. Flera valbara svarsalternativ.

8 Stockholms ldns landsting och Storsthlm (2017), Vigledning till personal. Samordnad individuell plan for

vuxna inklusive personer dver 65 dr, s. 3.
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Antal Andel

Beroendevard 642 77%
Psykiatri 334 40%
Somatisk vard 141 17%

Av de 2 501 personer som ingar 1 kartlaggningen uppges totalt 838 personer (34 procent) ha
en upprittad SIP med regionen. Av dessa har respondenterna i kartliggningen uppgett att de
flesta SIP har uppriéttats for personerna med beroendevard foljt av psykiatri och somatisk
vérd. I kartlaggningen &r det 1 466 personer (59 procent) som inte har en uppréttad SIP och
197 personer (8 procent) som det dr okdnt om det finns en uppréttad SIP eller inte. |
kartlaggningen 2020 var det 743 personer (31 procent) som hade en uppréttad SIP med
regionen medan 1 558 personer (64 procent) inte hade en upprittad SIP. Jamfort med
kartlaggningen 2020 dr det ddrmed en hogre andel personer som har en uppréttad SIP med tre
procentenheter. Bland stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa
varierar andelen personer som har en uppréttad SIP fran 21 till 51 procent.

Tabell 39. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst med en upprdttad SIP tillsammans med regionen, redovisat i antal personer och
andel procent. Hela staden.

Totalt Kvinnor Man
Antal Andel Antal Andel
Ja 838 247 37% 591 32%
Nej 1466 368 55% 1098 60%
Vet ej 197 54 8% 143 8%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Tabell 40. Redovisning av vilken verksamhet inom regionen som en SIP dr upprdttad med.
Redovisat i antal personer och andel procent, fordelat pa kon. Hela staden. Flera valbara
svarsalternativ.

Antal Andel

Kvinna Man Kvinna Man
Beroendevard 192 450 30% 70%
Psykiatri 104 230 31% 69%
Somatisk vard 44 97 31% 69%

Av de 838 personer som har en uppréttad SIP &r antalet kvinnor 247 stycken och antalet man
591 stycken. Andelen kvinnor &r 29 procent och andelen mén 71 procent. Sett till det totala
antalet kvinnor respektive man som ingar i kartlaggningen ar det 37 procent av kvinnorna och
32 procent av minnen som har en upprittad SIP. Det dr siledes en hogre andel kvinnor som
har en upprattad SIP. Av dessa har respondenterna i kartliggningen uppgett att de flesta SIP
har upprittats bade for kvinnorna och ménnen med beroendevard f6ljt av psykiatri och
somatisk vard. Jamfort med kartlaggningen 2020 har andelen kvinnor med SIP 6kat med fyra
procentenheter och andelen mén med SIP 6kat med tva procentenheter.
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Tabell 41. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som inte har en SIP upprdttad med regionen men bedéms vara i behov av det,
redovisat i antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och
Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

Férvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa eer/ 110 80 3 223 49% 36% 15%| 100%
Rinkeby-Kista 26 60 9 95| 27% 63% 9% | 100%
Spanga-Tensta 31 26 13 70| 44% 37% 19%| 100%
Hasselby-Vallingby 42 49 20 111 38% 44% 18% | 100%
Bromma 19 26 16 61| 31% 43% 26% | 100%
Kungsholmen 10 18 5 33| 30% 55% 15%| 100%
Norrmalm 14 22 8 44| 32% 50% 18%| 100%
Ostermalm 17 45 5 67| 25% 67% 7% | 100%
Sodermalm 52 88 21 161 32% 55% 13%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 35 109 18 162 | 22% 67% 11%| 100%
Skarpnack 30 35 13 78| 38% 45% 17%| 100%
Farsta 42 52 16 110| 38% 47% 15%| 100%
Hagersten-Alvsjo 33 84 10 127 | 26% 66% 8% | 100%
Skarholmen 48 61 15 124| 39% 49% 12%| 100%
Totalt 509 755 202| 1466| 35% 52% 14%| 100%

Tabell 42. Redovisning av vilken verksamhet inom regionen som en SIP bedoms behdva
upprdttas med. Redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden. Flera valbara
svarsalternativ.

Antal Andel

Beroendevard 403 79%
Psykiatri 343 67%
Somatisk vard 151 30%

Det ar 509 personer (35 procent) som inte har en SIP uppréttad men som beddms vara i
behov av en sadan. Av dessa har respondenterna i kartlaggningen bedomt att de flesta
personerna dr i behov av att en SIP uppréttas med beroendevard foljt av psykiatri och
somatisk vard. I kartlaggningen 2020 var det 36 procent av de personer som inte hade en SIP
uppréittad som bedomdes vara i behov av en sddan. Jamfort med kartldggningen 2020 innebér
det en minskning med en procentenhet. Bland stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa varierar andelen personer med behov av SIP fran 22
till 49 procent.

Tabell 43. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som inte har en SIP upprdttad med regionen och bedéms vara i behov av en
sddan, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.
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Totalt Kvinnor Man
Antal Andel Antal Andel
Ja 509 139 38% 370 34%
Nej 755 172 47% 583 53%
Vet gj 202 57 15% 145 13%
Totalt 1466 368 100% 1098 100%

Tabell 44. Redovisning av vilken verksamhet inom regionen som en SIP bedoms behéva
upprdttas med. Redovisat i antal personer och andel procent, fordelat pd kon. Hela staden.
Flera valbara svarsalternativ.

Antal Andel

Kvinna Man Kvinna Man
Beroendevard 110 293 27% 73%
Psykiatri 108 235 31% 69%
Somatisk vard 49 102 32% 68%

Av de 509 personer som inte har en SIP uppréttad men som bedéms vara i behov av en sadan
ar antalet kvinnor 139 stycken och antalet min 370 stycken. Andelen kvinnor dr 27 procent
och andelen mén 73 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i
kartldggningen dr det 38 procent av kvinnorna och 34 procent av minnen som inte har en
uppréttad SIP men som bedoms vara i behov av en sadan. Det ar sdledes en hogre andel
kvinnor som bedoms vara 1 behov av en SIP. Av dessa har respondenterna i kartliggningen
bedomt att bade de flesta kvinnorna och méannen ir i behov av att en SIP upprittas med
beroendevérd foljt av psykiatri och somatisk vérd. Jamfort med kartlaggningen 2020 har
andelen kvinnor med behov av SIP minskat med fem procentenheter medan andelen mén
med behov av SIP 6kat med en procentenhet.
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7. Familjesituation

I avsnittet redovisas om personerna som ingér i kartldggningen har egna barn och huruvida de
har vardnaden om eller umginge om dessa. Uppgifter om personerna bor med egna barn,
andras barn eller andras umgéngesbarn redovisas dven. I kartlaggningen ingér enbart barn
under 18 éar.

Att uppmérksamma barn &dr en viktig uppgift for socialtjansten for att barns réttigheter och
behov av information, radd och stod ska kunna sékerstéllas. I vuxenutredningar ska det
kartliggas om det finns barn och hur barnen &r berérda. Barnets bésta ska sérskilt beaktas nir
beslut ror dem och barnkonsekvensanalyser ska genomf6ras innan beslut fattas. Det
forekommer att barn tar ansvar och utovar omsorg 1 familjer dar en forédlder ar fysiskt eller
psykiskt sjuk, har en funktionsnedsittning, missbruksproblematik eller andra svarigheter.
Unga omsorgsgivare ér en dversittning av det engelska begreppet Young Carers. Begreppet
avser barn och unga under 18 &r (i vissa ssmmanhang 25 &r) som ger stod, vard och hjélp &t
en person som star dem néra. Dessa barn ar en riskgrupp for psykisk och fysisk ohilsa,
forsimrade skolresultat och andra svérigheter lingre fram i livet.’

Tabell 45. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som har egna barn under 18 ar, redovisat i antal personer och andel procent per
stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlésa.

Antal Andel

Férvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialforvaltningen/Enheten

for hemlosa 49 296 6 351 14% 84% 2% | 100%
Rinkeby-Kista 38 123 7 168 23% 73% 4% | 100%
Spanga-Tensta 31 84 8 123 25% 68% 7% | 100%
Hasselby-Vallingby 54 146 4 204 26% 72% 2% | 100%
Bromma 14 85 1 100 14% 85% 1% | 100%
Kungsholmen 10 70 2 82 12% 85% 2% | 100%
Norrmalm 11 63 0 74 15% 85% 0%| 100%
Ostermalm 24 72 0 96 25% | 75% 0%| 100%
Sédermalm 43 212 2 257 17% 82% 1% | 100%
Enskede-Arsta-Vantor 69 189 5 263 26% 72% 2% | 100%
Skarpnack 37 127 0 164 23% 77% 0%| 100%
Farsta 46 145 7 198 23% 73% 4% | 100%
Hagersten-Alvsjo 57 146 6 209 27% 70% 3% | 100%
Skarholmen 53 157 2 212 25% 74% 1% | 100%
Totalt 536| 1915 50| 2501 21% 77% 2% | 100%

° Nationellt kunskapscentrum (NKA) (2016), Barn och unga som utévar omsorg. Barn som anhoriga 2016:6, s.
5 och 8.
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Av de 2 501 personer som ingér 1 kartlaggningen uppges totalt 536 personer (21 procent) ha
egna barn under 18 ar. I kartlaggningen 2020 var det 570 personer (23 procent) som uppgavs
ha egna barn under 18 &r. Forekomsten av fordldrar inom malgruppen har dirmed minskat
med 34 personer och tvd procentenheter jamfort med kartliggningen 2020. Andelen personer
som uppges ha egna barn under 18 ar varierar fran tolv till 27 procent mellan
stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa.

Tabell 46. Antal barn till inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom
stadens socialtjdinst som uppgetts ha egna barn under 18 ar. Hela staden.

Antal personer med barn Antal barn

Ej svar
1 barn
2 barn
3 barn
4 eller fler barn
Totalt

11
314
162

36

13
536

314
324
108

65
811

Tabellen visar att det dr 536 personer som har egna barn under 18 ar. Totalt ror det sig om
811 barn som har en fordlder med missbruksproblematik. Det vanligaste dr att den enskilde
har ett eller tva barn. I kartlaggningen 2020 var det 908 barn. Jimfort med kartlaggningen

2020 innebir det sédledes en minskning med 97 barn.

Tabell 47. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som har barn under 18 ar, redovisat i antal personer och andel procent. Hela

staden.

Barn under 18 ar Totalt Kvinnor Man

Antal Antal Andel Antal Andel
Ja 536 179 27% 357 19%
Nej 1915 481 72% 1434 78%
Vet gj 50 9 1% 41 2%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 536 personer som har egna barn under 18 ar dr antalet kvinnor 179 stycken och antalet
méin 357 stycken. Andelen kvinnor ar 33 procent och andelen mén 67 procent. Sett till det
totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i kartliggningen &r det 27 procent av
kvinnorna och 19 procent av ménnen som har barn under 18 ar. Det &r sdledes en hogre andel
kvinnor som har barn under 18 ar. I kartliggningen 2020 var motsvarande siffror 28 procent
av kvinnorna och 22 procent av minnen. Jamfort med kartliggningen 2020 har andelen
kvinnor med egna barn under 18 &r minskat med en procentenhet och andelen man minskat

med tre procentenheter.
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Tabell 48. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som har vardnad om barn under 18 dr, redovisat i antal personer och andel

procent. Hela staden.

Vardnadshavare till barn under 18 ar Totalt Kvinnor

Antal Antal Andel Antal Andel
Ja 247 117 17% 130 7%
Nej 2182 540 81% 1642 90%
Vet ej 72 12 2% 60 3%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen uppges totalt 247 personer (10 procent) ha
vardnaden om barn under 18 &r. Andelen kvinnor ar 47 procent och andelen mén 53 procent.
Kopplat till tabell 47 &dr det 117 av de 179 kvinnorna (65 procent) som uppges ha egna barn
som dven har vardnaden om dessa, respektive 130 av de 357 mén (36 procent) som har
vérdnaden om egna barn. Procentuellt &r det dirmed dvervdgande kvinnorna i kartldggningen
som har virdnad om egna barn. Sett till det totala antalet kvinnor respektive mén som ingar i
kartldggningen &r det 17 procent av kvinnorna och sju procent av ménnen som har virdnaden
om barn under 18 ar. I kartliggningen 2020 var det 19 procent av kvinnorna och nio procent
av médnnen. Jamfort med kartldggningen 2020 har andelen kvinnor som dr vardnadshavare
minskat med tva procentenheter och andelen man 6kat med tva procentenheter.

Tabell 49. Antal barn under 18 dr som har minst en vardnadshavare bland inrapporterade

personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst. Hela staden.

Antal vardnadshavare med barn Antal barn

Ej svar 3 -
1 barn 146 146
2 barn 81 162
3 barn 15 45
4 eller fler barn 2 8
Totalt antal barn 247 361

Tabellen visar att det &r totalt 361 barn som har minst en vardnadshavare med
missbruksproblematik som dr aktuell inom stadens socialtjinst. I arets kartliggning &r det
totala antalet inrapporterade barn som har en fordlder med missbruksproblematik 811. Det dr

saledes 45 procent av de totalt 811 inrapporterade barnen med minst en fordlder med

missbruksproblematik vars fordldrar 4ven har vardnaden om barnet. Jamfort med
kartlaggningen 2020 har andelen barn med minst en vardnadshavare minskat med fem

procentenheter.

Tabell 50. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som bor tillsammans, pd hel- eller deltid, med egna barn under 18 ar, redovisat i
antal personer och andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa.
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Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej Vetej [Totalt |Ja |Nej Vet ej Totalt
Socialférvaltningen/Enheten 351

for hemldsa 350 1 0% 100% 0% 100%
Rinkeby-Kista 9 157 2 168 | 5% 93% 1% 100%
Spanga-Tensta 4 113 6 123 | 3% 92% 5% 100%
Hasselby-Vallingby 10 190 4 204 | 5% 93% 2% 100%
Bromma 4 94 2 100| 4% 94% 2% 100%
Kungsholmen 2 79 1 82| 2% 96% 1% 100%
Norrmalm 3 71 74| 4% 96% 0% 100%
Ostermalm 6 90 96| 6% 94% 0% 100%
Sédermalm 5 250 2 257 | 2% 97% 1% 100%
Enskede-Arsta-Vantér 18| 244 1|  263| 7% 93% 0% 100%
Skarpnack 13 150 1 164 | 8% 91% 1% 100%
Farsta 10 182 6 198 | 5% 92% 3% 100%
Hagersten-Alvsjo 18 185 6 209 | 9% 89% 3% 100%
Skarholmen 16 194 2 212 | 8% 92% 1% 100%
Totalt 118| 2349 34| 2501| 5% 94% 1% 100%

Av de 2 501 personer som ingér 1 kartldggningen uppges 118 personer (5 procent) bo pa hel-
eller deltid med egna barn under 18 &r. I kartldggningen 2020 var motsvarande siffror 122
personer (5 procent). Andelen personer som uppges bo med egna barn under 18 ar varierar
fran noll till nio procent mellan stadsdelsforvaltningarna och Socialforvaltningen/Enheten for
hemldsa.

Tabell 51. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som bor tillsammans, pd hel- eller deltid, med egna barn under 18 ar, redovisat i
antal personer och andel procent. Hela staden.

Bor med egna barn under 18 ar Totalt Kvinnor

Antal Andel Antal Andel Andel
Ja 118 59 9% 59 3% 5%
Nej 2349 606 91% 1743 95% 94%
Vet ej 34 4 1% 30 2% 1%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%| 100%

Av de 118 personer som bor pa hel- eller deltid med egna barn under 18 ar dr antalet kvinnor
59 stycken och antalet mén 59 stycken. Andelen kvinnor och mén ar jamn med 50 procent
vardera. Sett till det totala antalet kvinnor respektive méin som ingér i kartliggningen ar det
nio procent av kvinnorna och tre procent av minnen som bor pa hel- eller deltid med egna
barn under 18 ar. Det dr saledes en hogre andel kvinnor som bor pa hel- eller deltid med egna
barn under 18 4r. I tidigare kartliggningar har inte konsuppdelad statistik tagits fram
avseende personer som bor pé hel- och deltid med egna barn under 18 ar varpa jamforelser
med tidigare dr inte dr majligt.
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Tabell 52. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som har umgdnge med egna barn under 18 dr, redovisat i antal personer och
andel procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

Antal Andel

F6rvaltning Ja Nej Vetej |Totalt |Ja Nej |[Vetej |Totalt
Socialférvaltningen/Enheten 351

for hemlosa 1 349 1 0%| 99% 0% 100%
Rinkeby-Kista 9 151 8 168 5% | 90% 5% 100%
Spanga-Tensta 10 105 8 123 8% | 85% 7% 100%
Hasselby-Vallingby 16 180 8 204 8% | 88% 4% 100%
Bromma 1 95 4 100 1%| 95% 4% 100%
Kungsholmen 4 77 1 82 5% | 94% 1% 100%
Norrmalm 2 71 1 74 3% | 96% 1% 100%
Ostermalm 5 90 1 96| 5%| 94% 1%| 100%
Sédermalm 16 237 4 257 6% | 92% 2% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 22 236 5 263| 8%| 90% 2%| 100%
Skarpnack 12 151 1 164 7% 1 92% 1% 100%
Farsta 13 175 10 198 | 7% | 88% 5% 100%
Hagersten-Alvsjo 19 183 7 209 9% | 88% 3% 100%
Skarholmen 21 186 5 212 | 10%| 88% 2% 100%
Totalt 151| 2286 64| 2501 6%| 91% 3%| 100%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen uppges totalt 151 personer (6 procent) ha
umginge med egna barn under 18 ar, vilket kan séttas 1 relation till tabell 45 som visar att 536
personer har egna barn under 18 ar. I statistiken inkluderas de som bor hel- eller deltid med
egna barn, vilket inbegriper 118 personer. Utdver de som bor med egna barn &r det saledes 33
personer som uppges ha umgénge med sina barn. I 2020 ars kartldggning uppgavs 186
personer ha umgéinge med egna barn (8 procent). Jimfort med kartliggningen 2020 har
andelen personer som har umgédnge med egna barn minskat med tva procentenheter. Andelen
personer som uppges ha umgéinge med egna barn under 18 ar varierar fran noll till tio procent
mellan stadsdelsforvaltningarna och Socialférvaltningen/Enheten for hemlosa.

Tabell 53. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdanst som har umgdnge med egna barn under 18 ar, redovisat i andel personer och

antal procent. Hela staden.

Umgange med barn under 18 ar Kvinnor

Antal Andel Antal Andel
Ja 151 57 9% 94 5%
Nej 2286 597 89% 1689 92%
Vet ej 64 15 2% 49 3%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%
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Av de 151 personer som har umgédnge med barn under 18 ar dr antalet kvinnor 57 stycken och
antalet min 94 stycken. Av dessa ar andelen kvinnor 38 procent och andelen mén 62 procent.
12020 ars kartlaggning var motsvarande siffror 66 kvinnor (35 procent) och 120 min (65
procent). Sett till det totala antalet kvinnor respektive min som ingér i kartldggningen ar det
nio procent av kvinnorna och fem procent av ménnen som har umgénge med egna barn under
18 ar. Det ar sdledes en hogre andel kvinnor som har umgénge med barn under 18 ar.

Sitts siffrorna i drets kartldggning i relation till tabell 47, dér 179 kvinnor respektive 357 mén
uppges ha egna barn under 18 ar ér det 32 procent av kvinnorna respektive 26 procent av
ménnen som har umgénge med sina barn. Skillnaden mellan kdnen &r ddirmed mindre vid
umgénge an vid vardnad om barn. Totalt har nio procent av kvinnorna och fem procent av
ménnen 1 kartldggningen umgénge med egna barn. I kartliggningen 2020 var det totalt tio
procent av kvinnorna och sju procent av mannen som hade umgénge med egna barn.

Tabell 54. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som bor tillsammans med ndgon annans barn under 18 dr, redovisat i antal
personer per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa.

F6rvaltning Ja Nej Vet ej Totalt

Socialférvaltningen/Enheten f6r hemldsa 0 346 5 351
Rinkeby-Kista 2 158 8 168
Spanga-Tensta 2 112 9 123
Hasselby-Vallingby 2 195 7 204
Bromma 1 98 1 100
Kungsholmen 0 81 1 82
Norrmalm 0 72 2 74
Ostermalm 0 96 0 96
Sédermalm 1 251 5 257
Enskede-Arsta-Vantor 5 257 1 263
Skarpnack 1 154 9 164
Farsta 0 190 8 198
Hagersten-Alvsjo 2 200 7 209
Skarholmen 3 204 5 212
Totalt 19 2414 68 2501

En tydlig majoritet av personerna i kartliggningen uppges inte bo med andras minderériga
barn, vilket dven var fallet 1 kartlaggningen 2020. I totalt 19 fall (knappt 1 procent) uppges
boende med andras barn under 18 &r forekomma och 1 68 fall vet inte respondenterna svaret
pa frdgan.

Tabell 55. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst som bor tillsammans med ndagon annans barn under 18 dr, redovisat i andel
personer och antal procent. Hela staden.
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Bor med annans barn under 18 ar Totalt Kvinnor M3in
Antal Andel Antal Andel
Ja 19 5 1% 14 1%
Nej 2414 653 98% 1761 96%
Vet ej 68 11 2% 57 3%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 19 personer som bor tillsammans med ndgon annans barn under 18 ar dr antalet
kvinnor fem stycken och antalet mén 14 stycken. Andelen kvinnor dr 26 procent och andelen
man 74 procent. Sett till det totala antalet kvinnor respektive midn som ingar i kartlaggningen
ar det en procent av kvinnorna och en procent av mdnnen som bor tillsammans med nédgon
annans barn under 18 ar. I tidigare kartlaggningar har inte konsuppdelad statistik tagits fram

avseende personer som bor tillsammans med nédgon annans barn under 18 ar varpa

jamforelser med tidigare &r inte dr mojligt.
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8. Forsorjning

I avsnittet redovisas huvudsaklig forsorjning under de senaste sex manaderna bland
personerna som ingar i kartldggningen. Arbetsldshet och forsorjning brukar tas upp som
centrala problemomraden da personer med missbruk eller beroende sjdlva skattar olika
problem som uppstatt till f6ljd av missbruket. Tillgang till ett arbete innebar majlighet till
forsorjning och kan ha samband med fullféljande av och framgéng i en missbruksbehandling.
Brist pa sysselsittning ér ofta ett hinder for en lyckad behandling och ateranpassning 1
samhiillet och #r dessutom en av de vanligaste orsakerna till aterfall. '°

Tabell 56. Huvudsaklig forsorjning de senaste sex manaderna bland inrapporterade personer
med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdnst, redovisat i antal personer och
andel procent. Hela staden. Endast ett valbart alternativ.

Inkomstkilla Antal Andel

Inkomst av 16n 257 10%
Arbetsloshetsersattning/aktivitetsstod 56 2%
Sjukpenning 124 5%
Foraldrapenning 7 0%
Permanent sjukersattning 208 8%
Aktivitetsersattning (t.o.m. 29 ar) 13 1%
Studiemedel 21 1%
Alderspension inkl. dldreférsérjningsstod 265 11%
Forsorjningsstod 1249 50%
Kriminalitet 40 2%
Tiggeri 3 0%
Sex mot ekonomisk ersattning 5 0%
Annat 104 4%
Vet ej 149 6%
Totalt 2501 100%

Forsorjningsstdd med 50 procent utgdr den vanligaste inkomstkéllan for de personer som
ingér 1 kartlaggningen, vilket visar att en stor del av mélgruppen lever under sniva
ekonomiska forhéllanden. I kartldggningarna 2014 och 2016 uppbar 46 procent
forsorjningsstod, 1 kartldaggningen 2018 uppbar 47 procent forsorjningsstdod och 1
kartlaggningen 2020 uppbar 49 procent forsorjningsstod. Andelen med forsorjningsstdd som
huvudsaklig inkomstkéllan &r séledes relativt ofordndrad under de senaste dren, med en liten
okning i drets kartldggning. Enbart tio procent av personerna som ingér i kartliggningen har
inkomst av 16n som huvudsaklig inkomstkalla. I kartliggningen 2020 var motsvarande siffra
nio procent. Den nist vanligaste inkomstkéllan efter forsorjningsstdd dr alderspension

10 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vard och stéd vid missbruk och beroende- Stod for styrning
och ledning. Art.nr. 2019-1-16 s. 48.
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inklusive dldreforsorjningsstdd med elva procent vilket var samma siffra 1 kartlaggningen
2020. Personer som har permanent sjukerséttning som huvudsaklig inkomstkaélla &r atta
procent. I 2020 ars kartldggning var motsvarande siffra nio procent.
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9. Boendesituation

I avsnittet redovisas boendesituationen under de senaste sex manaderna for personerna i
kartldggningen samt uppgifter om hemldshet. For definition av hemldshet och akuthemldshet
se avsnitt /.6.4. Stockholms stads definition av hemloshet. Ett stabilt boende dr ofta en
forutséttning for mojligheten att kunna delta i behandling och for att komma ifran ett
missbruk eller beroende.!! Socialférvaltningen tillhandahéller olika typer av boendeldsningar,
bade drogfria och med drogtolerans. Utover de boenden som finns att tillgd inom staden
upphandlar staden privata utforare och samverkar med SHIS'2, vilka utgér stadens
bostadssociala resurs.

Tabell 57. Huvudsaklig boendeform under de senaste sex manaderna bland inrapporterade
personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal
personer och andel procent. Hela staden. Endast ett valbart svarsalternativ.

Boendesituation Antal Andel ‘
SHIS avtalat boende for vuxen/ung vuxen 53 2%
SHIS avtalat boende for familj 7 0%
SHIS boende med stéd for vuxen/ung vuxen 121 5%
SHIS boende med stéd och nolltolerans (tidigare referensboende) 22 1%
SHIS boende for personer med erfarenhet av relationsvald 0 0%
Egen bostad (t.ex. hyresratt med forstahandskontrakt, bostadsratt, villa) 627 | 25%
Andrahandsboende (langre an tre manader) 47 2%
Andrahandsboende (kortare an tre manader) 10 0%
Forsokslagenhet 129 5%
Bostad forst 111 4%
Traningslagenhet 290 12%
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 48 2%
Stodboende inom vuxen/missbruk 246 | 10%
Stédboende inom socialpsykiatri (LOV) 21 1%
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex. kollektivboende) 44 2%
Bostad med sarskild service Sol (gruppbostad) 8 0%
Bostad med séarskild service LSS (gruppbostad/servicebostad) 12 0%
Sarskilt boende inom dldreomsorgen (servicehus/vard- och 25

omsorgsboende/profilboende) (inkl. Gamlebo) 1%
Inneboende (ldngre &n 3 manader) 134 5%
Inneboende (kortare d&n 3 manader) 43 2%
Familjehem 6 0%

' Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vird och stéd vid missbruk och beroende- Stéd for styrning
och ledning. Art.nr. 2019-1-16 s. 48.
12 Stiftelsen hotellhem i Stockholm.
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Akutboende (tidigare kallat harbarge) 126 5%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 76 3%
Hotell/vandrarhemsboende 81 3%
Campingplats 3 0%
Vard pa behandlingshem/LVM-hem/LVU-hem 38 29%,
HVB inom socialpsykiatri 20 1%
Kriminalvardsanstalt och har bostad 14 1%
Sluten psykiatrisk vard/rattspsykiatrisk vard 16 1%
Sover ute 56 2%
Vet ej 67 3%
Totalt 2501 | 100%

Den vanligaste boendeformen vid arets kartlaggning &r egen bostad. Att uppmérksamma ar
att det enbart &r 627 personer (25 procent) av personerna i kartliggningen som har en egen
bostad. Det dr saledes en stor andel personer som inte kommit in pa den reguljira
bostadsmarknaden. Egen bostad var dven den vanligaste boendeformen i kartldggningarna
2016, 2018 och 2020. Andelen personer med egen bostad &r densamma som 1 2020 &rs
kartlaggning.

Traningsldgenhet med tolv procent utgor den nést vanligaste boendeformen. I kartldggningen
2020 var motsvarande siffra 13 procent. Jimfort med kartldggningen 2020 ar det sdledes en
minskning med en procentenhet. Den tredje vanligaste boendeformen ar stddboende inom
vuxen/missbruk med tio procent. I kartliggningen 2020 var motsvarande siffra atta procent
vilket innebdr en minskning med tva procentenheter jamfort med érets kartliggning. JAmfort
med kartldggningen 2020 har andelen personer boende i1 forsoksldgenhet minskat fran sex till
fem procent. Fyra procent av personerna i kartlaggningen uppges ha Bostad forst som
huvudsaklig boendeform, vilket &r samma andel som i kartldggningen 2020. Enligt
Socialstyrelsens rekommendation bor hilso- och sjukvarden och socialtjansten erbjuda
boendeinsatser 1 form av vardkedja eller Bostad Forst till personer med missbruk eller
beroende av alkohol och narkotika som #r hemldsa.'? Akutboende har mellan 2020 och 2022
minskat fran sex till fem procent. I 6vrigt ses endast marginella fordndringar mellan de olika
boendealternativen.

Tabell 58. Huvudsaklig boendeform under de senaste sex manaderna bland inrapporterade
kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdnst, redovisat i
antal personer och andel procent. Hela staden. Endast ett valbart svarsalternativ.

13 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vird och stéd vid missbruk och beroende — Stéd for styrning
och ledning. Art.nr. 2019-1-16s. 52.
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Totalt Kvinna \ET
Boendesituation Antal |Antal | Andel | Antal | Andel
SHIS avtalat boende fér vuxen/ung vuxen 53 8 1% 45 2%
SHIS avtalat boende for familj 7 3 0% 4 0%
SHIS boende med stéd for vuxen/ung vuxen 121 23 3% 98 5%
SHIS boende med stéd och nolltolerans (tidigare 2 3 19
referensboende) 0% 1%
SHIS boende for personer med erfarenhet av relationsvald 0 0 0% 0 0%
Egen bostad (t.ex. hyresratt med forstahandskontrakt,
bfc;)stadsréitt, \(/illa) ! C2rj e 32% 41l 22%
Andrahandsboende (langre an tre manader) 47 13 2% 34 2%
Andrahandsboende (kortare an tre manader) 10 1 0% 9 0%
Forsokslagenhet 129 32 5% 97 5%
Bostad forst 111 31 5% 80 4%
Traningslagenhet 290 77| 12%| 213| 12%
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 48 12 2% 36 2%
Stodboende inom vuxen/missbruk 246 38 6%| 208| 11%
Stédboende inom socialpsykiatri (LOV) 21 7 1%| 14 1%
ﬁcr)llcljeritli:i/obineizfg)rmer inom vuxen/missbruk (t.ex. 44 14 » 30 »
Bostad med sarskild service Sol (gruppbostad) 8 0% 5 0%
Bostad med sarskild service LSS (gruppbostad/servicebostad) 12 1% 7 0%
Sarskilt boende inom aldreomsorgen (servicehus/vard- och ’5 6 19
omsorgsboende/profilboende) (inkl. Gamlebo) 1% 1%
Inneboende (langre dn 3 manader) 134 41 6% 93 5%
Inneboende (kortare an 3 manader) 43 15 2% 28 2%
Familjehem 6 2 0% 4 0%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 126 32 5% 94 5%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 76 7 1% 69 4%
Hotell/vandrarhemsboende 81 21 3% 60 3%
Campingplats 3 0% 3 0%
Vard pa behandlingshem/LVM-hem/LVU-hem 38 13 2% 25 1%
HVB inom socialpsykiatri 20 1% 14 1%
Kriminalvardsanstalt och har bostad 14 0%| 13 1%
Sluten psykiatrisk vard/rattspsykiatrisk vard 16 0% 13 1%
Sover ute 56 14 2% 42 2%
Vet ej 67 22 3% 45 2%
Totalt 2501| 669 | 100% | 1832 | 100%

I likhet med kartldggningen 2020 &r antalet midn med egen bostad hogre &n antalet kvinnor
med egen bostad, men andelen kvinnor dr hogre. Sett till det totala antalet kvinnor respektive
mén som ingér i kartldggningen &r det 32 procent av kvinnorna och 22 procent av mdnnen
som har egen bostad. Andelen med eget boende har minskat med tva procentenheter bland
kvinnor medan siffran for mén &r ofordndrad jamfort med kartlaggningen 2020. Det dr inga

skillnader mellan kénen avseende andelen personer boende i traningsldgenhet och
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forsoksldgenhet. Andelen kvinnor respektive mén boende 1 triningsldgenhet ér tolv procent.
Andelen kvinnor respektive min boende i forsokslidgenhet 4r fem procent. Aven andelen
personer boende 1 Bostad forst dr jamt fordelad mellan konen, med fem procent for kvinnor
och fyra procent for min. Andelen personer pa akutboende &r jaimt fordelad mellan kdnen
med fem procent. Andelen mén boende pa stddboende inom vuxen/missbruk ar fem
procentenheter hogre &n andelen kvinnor inom samma boendeform. I kartlaggningen 2020
var skillnaden mellan kénen fyra procentenheter. Skillnaderna mellan kvinnor och mén
géllande stodboende har saledes okat jimfort med kartlaggningen 2020.

Tabell 59. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens

socialtjdnst som lever i hemloshet enligt Stockholms stads definition, redovisat i antal
personer och andel procent 2014, 2016 och 2018. Hela staden.

Antal Andel
Boendesituation 2014 2016 2018 2014 2016 2018
Traningslagenhet 309 231 271 13% 12% 11%
Stodboende (inkl. omvardnadsboende
t.0.m. 2016) 399 377 288 16% 17% 12%
Kollektivboende 2 0% 0% 0%
Inneboende (tillfalligt utan kontrakt) 90 115 98 4% 6% 4%
Familjehem 11 9 10 0% 1% 0%
Akutboende (harbarge) 158 172 184 6% 9% 8%
Husvagn/camping 12 6 7 1% 0% 0%
Vard pa behandlingshem/LVM-
hem/LVU-hem 63 40 69 3% 2% 3%
Sluten psykiatrisk vard/rattspsykiatrisk
vard 0% 0% 0%
Hotellhem/bostadshotell utan eget
kontrakt 164 130 7% 7% 0%
Vistas inom kriminalvarden och saknar
bostad 41 2% 0% 0%
Andrahandsboende utan kontrakt 12 0% 1% 0%
Sover ute 36 36 43 2% 2% 2%
Totalt 1283 1128 978 54% 57% 40%

Tabell 60. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som lever i hemloshet enligt Stockholms stads definition, redovisat i antal
personer och andel procent 2020 och 2022. Hela staden.
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Antal Andel

Boendesituation 2020 2022 2020 2022
Andrahandsboende (kortare an tre manader) 9 10 0% 0%
Traningslagenhet 309 290 13% 12%
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 39 48 2% 29%
Stédboende inom vuxen/missbruk 196 246 8% 10%
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex.
kollektivboende) 23 a4 1% 2%
6
Inneboende (kortare dn tre manader) 45 43 2% 2%
Familjehem 9 6 0% 0%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 147 126 6% 5%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 90 76 4% 3%
Hotell/vandrarhemsboende 67 81 3% 3%
Campingplats 2 3 0% 0%
Vard pa behandlingshem/LVM-hem/LVU-hem 33 38 1% 2%
HVB inom socialpsykiatri 19 20 1% 1%
Sluten psykiatrisk vard/rattspsykiatrisk vard 5 16 0% 1%
Sover ute 67 56 3% 2%
Totalt 1060 1103 44% 45%

I och med att svarsalternativen fordndrats fran 2020 &rs kartliggning och tidigare
kartldggningar redovisas svaren i tva tabeller, dir tabell 59 avser kartldggningarna frdn 2014,
2016 och 2018 medan tabell 60 avser 2020 och arets kartlaggning. Antalet personer i
hemldshet minskade mellan &ren 2014, 2016 och 2018. I kartlaggningen 2018 ségs en
markant minskning av andelen personer som lever i hemloshet. I kartliggningen 2014 var
andelen personer 1 hemloshet 54 procent, 2016 var andelen 57 procent och 2018 var andelen
40 procent.

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen dr det 1 103 personer (45 procent) som
lever 1 hemloshet. Det har séledes skett en 0kning av antalet och andelen personer som lever i
hemloshet jamfort med kartldggningen 2020 med 43 personer respektive en procentenhet.
Den vanligaste boendeformen &r traningslagenhet (12 procent) foljt av stodboende inom
vuxen/missbruk (10 procent) och akutboende (5 procent). Kartldggningen visar att det ar
forhallandevis vanligt att personer med missbruksproblematik ocksa lever i hemloshet.

Tabell 61. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som lever i hemloshet enligt Stockholms stads definition, redovisat i antal
personer och andel procent. Hela staden.
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Antal Andel

Boendesituation Kvinna Man |Kvinna Man
Andrahandsboende (kortare an tre manader) 1 9 0% 0%
Traningslagenhet 77 213 12%| 12%
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 12 36 2% 2%
Stodboende inom vuxen/missbruk 38 208 6%| 11%
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex.

kollektivboende) 14 30 2% 2%
Inneboende (kortare @n tre manader) 15 28 6% 5%
Familjehem 2 4 0% 0%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 32 94 5% 5%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 7 69 1% 4%
Hotell/vandrarhemsboende 21 60 3% 3%
Campingplats 3 0%
Vard pa behandlingshem/LVM-hem/LVU-hem 13 25 2% 1%
HVB inom socialpsykiatri 6 14 1% 1%
Sluten psykiatrisk vard/rattspsykiatrisk vard 3 13 2% 2%
Sover ute 14 42 3% 2%
Totalt 255 848 45%| 52%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen ar det 255 kvinnor (45 procent) och 848
man (52 procent) som lever 1 hemldshet. Motsvarande siffror i kartlaggningen 2020 var 247
kvinnor (38 procent) och 813 min (45 procent). Andelen kvinnor och mén som lever 1
hemloshet har ddrmed 6kat jamfort med kartlaggningen 2020 med sju procentenheter for
bada konen.

Den vanligaste boendeformen for bdde kvinnor och mén i hemloshet ar traningsldgenhet med
12 procent for bada konen. Det var dven den vanligaste boendeformen i kartlaggningen 2020.
For mén ér de nést vanligaste boendeformerna stddboende inom vuxen/missbruk (11 procent)
foljt av akutboende (5 procent) och inneboende (kortare dn tre manader) (5 procent). |
kartlaggningen 2020 var de ndst vanligaste boendeformerna for mén stddboende inom
vuxen/missbruk och akutboende. Jamfort med kartlaggningen 2020 har andelen mén som ar
inneboende (kortare @n tre manader) 6kat med fyra procentenheter. For kvinnor &r de nést
vanligaste boendeformerna stodboende inom vuxen/missbruk (6 procent) och inneboende
(kortare an tre ménader) (6 procent) foljt av akutboende (5 procent). I kartlaggningen 2020
var de nist vanligaste boendeformerna for kvinnor akutboende f6ljt av stodboende inom
vuxen/missbruk. Andelen kvinnor som bor inneboende (kortare &n tre minader) har
fordubblats fran tre procent till sex procent jamfort med kartldggningen 2020.

Tabell 62. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst i akut hemloshet redovisat i antal personer och andel procent 2014, 2016 och
2018. Hela staden.
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Antal Andel

Boendesituation 2014 2016 2018 2014 2016 2018
Inneboende (tillfalligt utan

kontrakt) 90 115 98 4% 6% 4%
Akutboende (harbarge) 158 172 184 6% 9% 8%
Husvagn/camping 12 6 7 1% 0% 0%
Sover ute 36 36 43 3% 2% 2%
Totalt 296 329 332 14% 17% 14%

Tabell 63. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst i akut hemloshet redovisat i antal personer och andel procent 2020 och 2022.

Hela staden.

Antal Andel

Boendesituation 2020 2022 2020 2022
Inneboende (kortare n tre manader) 45 43 2% 2%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 147 126 6% 5%
Hotell/vandrarhemsboende 67 81 3% 3%
Campingplats 2 3 0% 0%
Sover ute 67 56 3% 2%
Totalt 328 309 13% 12%

I tabell 62 redovisas statistik avseende akut hemloshet fran kartldggningarna genomforda
2014, 2016 och 2018 medan tabell 63 redovisar akut hemlGshet for aren 2020 och 2022. 1
tabell 63 ingar dven hotell/vandrarhemsboende i redovisningen av akut hemldshet. Av tabell
63 framgar att antalet personer i akut hemloshet i arets kartlaggning ar 309 personer och
andelen tolv procent. Jimfort med kartldggningen 2020 har andelen personer 1 akut
hemléshet minskat med 19 personer och en procentenhet. Den vanligaste boendesituationen
for personer 1 akut hemldshet dr akutboende med fem procent.

Tabell 64. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdnst i akut hemloshet redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Antal Andel

Boendesituation Kvinna| Man Kvinna| Man
Inneboende (kortare dn tre manader) 15 28 2% 2%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 32 94 5% 5%
Hotell/vandrarhemsboende 21 60 3% 3%
Campingplats - 3 - 0%
Sover ute 14 42 2% 2%
Totalt 82 227 12%| 12%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen dr det 82 kvinnor (12 procent) och 227 mén
(12 procent) som lever i akut hemldshet. Motsvarande siffror 1 kartliaggningen 2020 var 94
kvinnor (15 procent) och 234 mén (13 procent). Till antal dr det ddrmed fler mén dn kvinnor
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som lever 1 akut hemloshet 1 bade arets kartliggning och 1 kartlaggningen 2020. Déremot ar
andelen kvinnor och mén i akut hemldshet lika stor i arets kartldggning. Jamfort med
kartlaggningen 2020 har antalet kvinnor i1 akut hemldshet minskat med tolv personer och tre
procentenheter och antalet méan i akut hemlshet minskat med sju personer och en
procentenhet.
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10. Nationalitet/fodelseland

I avsnittet redovisas fodelseland bland inrapporterade personer i kartldggningen.

Tabell 65. Fodelseland bland inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella
inom stadens socialtjdnst, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Fodelseland Antal Andel

Sverige 1695 68%
Finland 106 4%
Ovriga Norden (Danmark, Island, Norge) 12 0%
Europa (utom Norden) 103 1%
Asien 168 7%
Afrika 215 9%
Nordamerika 4 0%
Syd- och Centralamerika 43 2%
Oceanien (inkl. Australien och Nya Zeeland) - 0%
Vet gj 155 6%
Totalt 2501 100%

En stor majoritet av de inrapporterade personerna med 68 procent har Sverige som
fodelseland. Andelen personer fodda i Sverige har varit relativt konstant sedan
kartldggningen 2014. I de 6vriga svarsalternativen &r de procentuella fordndringarna

genomgaende marginell.
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11. Forekomst av strukturerad bedomningsmetod

I avsnittet redovisas hur manga personer i kartlaggningen for vilka den strukturerade
bedomningsmetoden Addiction Severity Index (ASI) har anvints under utredningsprocessen.
ASI kartldgger sju livsomrdden och anvinds bland annat i beddmning av individens
stodbehov. Inom varje livsomrade finns fradgor om faktiska forhallanden och subjektiva
upplevelser och fragorna har olika tidsperspektiv. ASI genomfors i form av en personlig
intervju som sker i direkt kontakt med den enskilde. ASI dr uppdelad i ASI Grund och ASI
Uppfoljning. ASI Grund anvinds vid ndgon av de inledande kontakterna med den enskilde,
medan ASI Uppf6ljning anvinds for att f6lja upp hur rehabiliteringsprocessen fortloper,
antingen under pagdende eller efter avslutad insats.

Kommunfullmiktige beslutade 2012 att infora en kvalitetsgaranti for vuxna som soker vard
och behandling for missbruks- och beroendeproblem. Kvalitetsgarantin avser utredning,
beddmning och uppf6ljning gillande vard- och behandling av alkohol- och
narkotikamissbruk. Den géller inte om det foreligger behov av akuta insatser och inte heller
LVM-utredningar. Kvalitetsgarantin innebér bland annat att den enskilde ska tillforsdkras en
utredning och bedomning som ér réttssiker och baseras pa utredarens professionella
erfarenhet, bista evidens och brukarens dnskemal och situation/omsténdigheter. ASI ska ingd
som en del 1 utredningen. Vidare rekommenderas ASI i Socialstyrelsens Nationella riktlinjer
for vird och stéd vid missbruk och beroende'* och ingér i Stockholms stads Riktlinjer for
vuxna med missbruks-/beroendeproblem. Stockholms stad erbjuder utbildning i ASI till
medarbetare inom vuxen-/missbruksenheter. Godkénd genomford utbildning kravs for att
anvanda metoden. ASI infordes som nytt omrade i kartliggningen 2014.

Vidare rekommenderar Socialstyrelsen att ASI Spel Grund och ASI Spel Uppfoljning ska
anvéndas for att kartldgga och beddma en persons problematiska spel om pengar om det finns
ett samtidigt substansmissbruk. Vid enbart spelmissbruk eller spelberoende kan nigot av de
bedomningsinstrumenten for spel, som rekommenderas i Socialstyrelsens Behandling av
spelmissbruk och spelberoende. Kunskapsstod med rekommendationer till hdlso- och
sjukvarden och socialtjinsten, kombineras med ASI Spel for att ta reda pd vilka spel som
forekommer och hur linge problemet har funnits. Uppf6ljning av insatser och fortsatta
hjilpbehov kan ske med formuliret ASI Spel Uppfoljning. !°> D4 spel om pengar ingar i
aktuell kartlaggning redovisas det i1 avsnittet dven strukturerade bedomningsinstrument
kopplade till spel om pengar.

11.1. Strukturerad bedomningsmetod vid substansmissbruk

14 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vird och stéd vid missbruk och beroende- Stéd for styrning
och ledning. Art. nr. 2019-1-16.

15 Socialstyrelsen (2018), Behandling av spelmissbruk och spelberoende. Kunskapsstod med rekommendationer
till héilso- och sjukvarden och socialtjinsten. Art. nr. 2018-12-5,s. 19.
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Tabell 66. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som har en ASI Grund uppridttad, redovisat i antal personer och andel procent
per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Hela staden.

Antal Andel

Forvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja| Nej| Vetej Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlosa 197 123 31 351 56% | 35% 9% 100%
Rinkeby-Kista 69 40 59 168 | 41%| 24% 35% 100%
Spanga-Tensta 48 28 47 123 | 39%| 23% 38% 100%
Hasselby-Vallingby 79 53 72 204 | 39% | 26% 35% 100%
Bromma 47 15 38 100| 47%| 15% 38% 100%
Kungsholmen 52 18 12 82| 63%| 22% 15% 100%
Norrmalm 33 18 23 74| 45%| 24% 31% 100%
Ostermalm 61 26 9 96| 64%| 27% 9% 100%
Sédermalm 163 45 49 257 | 63%| 18% 19% 100%
Enskede-Arsta-Vantor 158 50 55 263 | 60%| 19% 21% 100%
Skarpnack 56 52 56 164 | 34%| 32% 34% 100%
Farsta 102 31 65 198 | 52%| 16% 33% 100%
Hagersten-Alvsjo 107 44 58 209 | 51%| 21% 28% 100%
Skarholmen 96 67 49 212 | 45% | 32% 23% 100%
Totalt 1268 610 623 | 2501| 51%| 24% 25% 100%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen uppges totalt 1 268 personer (51 procent) ha
en upprittad ASI Grund. Jamfort med 2020 ars kartliggning har en minskning skett med sex
procentenheter avseende andelen personer som har en ASI Grund. Férekomsten av andelen
genomforda ASI Grund varierar mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa fran 34 procent till 64 procent.

Tabell 67. Inrapporterade kvinnor och mdn med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som har en ASI Grund uppridittad, redovisat i antal personer och andel procent.

Hela staden.
Totalt Kvinnor Man
Antal Andel Antal Andel
Ja 1268 329 49% 939 51%
Nej 610 166 25% 444 24%
Vet ej 623 174 26% 449 25%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Av de 1 268 personer som har en upprittad ASI Grund dr antalet kvinnor 329 stycken och
antalet min 939 stycken. Andelen kvinnor &r 26 procent och andelen mén 74 procent. Sett till
det totala antalet kvinnor respektive mén som ingér i kartliggningen ar det 49 procent av
kvinnorna och 51 procent av ménnen som har en uppréttad ASI Grund. Det ar séledes en
hogre andel mén som har en upprittad ASI Grund. 1 2020 ars kartliggning var det 54 procent
av kvinnorna som hade en uppréttad ASI Grund medan andelen mén som hade en uppréttad
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ASI Grund 58 procent. Saledes har skillnaderna mellan konen minskat med tva
procentenheter jaimfort med hur det sdg ut i kartliggningen 2020. Jamfort med kartliggningen
2020 har andelen kvinnor med en ASI Grund minskat med fem procentenheter och andelen
mén minskat med fyra procentenheter.

Tabell 68. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som har en ASI Uppfoljning upprdttad, redovisat i antal personer och andel
procent per stadsdelsforvaltning och Socialforvaltningen/Enheten for hemlosa. Endast de
som har en ASI Grund ingar.

Antal Andel

Forvaltning Ja Nej| Vetej| Totalt Ja Nej| Vetej| Totalt
Socialférvaltningen/Enheten

for hemlésa ° 84 99 14 197 43% 50% 7%| 100%
Rinkeby-Kista 18 30 21 69| 26% 43% 30%| 100%
Spanga-Tensta 25 17 6 48| 52% 35% 13%| 100%
Hasselby-Vallingby 35 32 12 79| 44% 41% 15%| 100%
Bromma 15 24 8 47| 32% 51% 17%| 100%
Kungsholmen 23 17 12 52| 44% 33% 23%| 100%
Norrmalm 18 11 4 33| 55% 33% 12%| 100%
Ostermalm 22 38 1 61| 36%| 62% 2% | 100%
Sédermalm 78 67 18 163 | 48% 41% 11%| 100%
Enskede-Arsta-Vantor 68 83 7 158 | 43%| 53% 4%| 100%
Skarpnack 23 24 9 56| 41% 43% 16%| 100%
Farsta 40 36 26 102| 39% 35% 25% | 100%
Hagersten-Alvsjo 41 59 7 107 | 38% 55% 7% | 100%
Skarholmen 46 46 4 96| 48% 48% 4% | 100%
Totalt 536 583 149| 1268| 42% 46% 12%| 100%

Av de 1 268 personer som har en ASI Grund har 536 personer (42 procent) dven en upprattad
ASI Uppfoljning. Jamfort med kartliggningen 2020 har det skett en minskning med 3
procentenheter avseende andelen personer som har en ASI Uppf6ljning. Férekomsten av
andelen genomforda ASI Uppfoljningar varierar mellan stadsdelsforvaltningarna och
Socialforvaltningen/Enheten for hemldsa fran 26 till 55 procent. ASI Uppf6ljning gors 1 ett
senare skede dn 1 ASI Grund, vilket innebér att AST uppfoljning inte &r aktuellt for de
personer som nyligen aktualiserats forutsatt att en aktuell ASI Grund inte dr upprittad i annan
stadsdelsforvaltning eller av annan huvudman.

Tabell 69. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som har en ASI Uppfoljning upprdttad, redovisat i antal personer och andel
procent. Hela staden.
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Totalt Kvinnor Man ‘
Antal Andel Antal Andel
Ja 536 127 39% 409 44%
Nej 583 162 49% 421 45%
Vet ej 149 40 12% 109 12%
Totalt 1268 329 100% 939 100%

Av de 536 personer som har en uppréttad ASI Uppfoljning ér antalet kvinnor 127 stycken och
antalet médn 409 stycken. Andelen kvinnor &r 24 procent och andelen mén 76 procent. Sett till
det totala antalet kvinnor respektive min som ingér 1 kartliggningen ar det 39 procent av
kvinnorna och 44 procent av miannen som har en upprittad ASI Uppfoljning. Det dr séledes
en hogre andel médn som har en upprittad ASI Uppf6ljning. Det skiljer sig fem
procentenheter mellan kdnen. Andelen kvinnor som hade en upprittad ASI uppf6ljning i
2020 ars kartldggning var 41 procent medan andelen méin som hade en uppréttad ASI
Uppf6ljning var 47 procent. Jimfort med kartlaggningen 2020 har det saledes skett en
minskning med en procentenhet avseende andelen kvinnor och mén som har en ASI

Uppf6ljning.

11.2. Strukturerad bedomningsmetod vid spelmissbruk

Tabell 70. Inrapporterade personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjanst som har utretts med ett strukturerat bedomningsinstrument kopplat till spel om

pengar, redovisat i antal personer. Hela staden.

Forvaltning Ja Nej Vet ej Totalt

Socialférvaltningen/Enheten f6r hemldsa 80 190 81 351
Rinkeby-Kista 31 50 87 168
Spanga-Tensta 22 47 54 123
Hasselby-Vallingby 24 120 60 204
Bromma 47 53 100
Kungsholmen 25 45 12 82
Norrmalm 9 48 17 74
Ostermalm 8 73 15 96
Sédermalm 95 74 88 257
Enskede-Arsta-Vantor 69 130 64 263
Skarpnack 6 107 51 164
Farsta 61 38 99 198
Hagersten-Alvsjo 44 82 83 209
Skarholmen 36 92 84 212
Totalt 510 1143 848 2501
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Tabell 71. Redovisning av vilket strukturerat bedomningsinstrument kopplat till spel om
pengar som den enskilde utretts med. Redovisat i antal personer och andel procent. Hela
staden. Flera valbara svarsalternativ.

Antal Andel

ASI Spel Grund 462 91%
ASI Spel Uppfoljning 102 20%
NODS 4 1%
NODS-PERC 74 15%

Av de 2 501 personer som ingar i kartliggningen uppges 510 personer (20 procent) ha utretts
med en strukturerad bedomningsmetod specifikt kopplat till missbruk av spel om pengar. Av
dessa har respondenterna i kartliggningen uppgett att de flesta personerna utretts med ASI
Spel Grund 6ljt av ASI Spel Uppfoljning, NODS-PERC och NODS. I kartldggningen 2020
var det 414 personer (17 procent) som uppgavs ha utretts med en strukturerad
bedomningsmetod specifikt kopplad till missbruk av spel om pengar. Fragor om spel om
pengar har sdledes stills till 96 fler personer i arets kartliggning och dkat med tre
procentenheter.

Tabell 72. Inrapporterade kvinnor och mdin med missbruksproblematik aktuella inom stadens
socialtjdinst som har utretts med ett strukturerat bedomningsinstrument kopplat till spel om
pengar, redovisat i antal personer och andel procent. Hela staden.

Totalt Kvinnor Mén
Antal Andel Antal Andel
Ja 510 129 19% 381 21%
Nej 1143 332 50% 811 44%
Vet ej 848 208 31% 640 35%
Totalt 2501 669 100% 1832 100%

Tabell 73. Redovisning av vilket strukturerat bedomningsinstrument kopplat till spel om
pengar som den enskilde utretts med. Redovisat i antal personer och andel procent, fordelat
pd kén. Hela staden. Flera valbara svarsalternativ.

Antal Andel
Kvinna Man Kvinna Man
ASI Spel Grund 120 342 93% 90%
ASI Spel Uppfoljning 23 79 18% 21%
NODS - 4 - 1%
NODS-PERC 19 55 15% 13%

Av de 510 personer som utretts med en strukturerad beddmningsmetod specifikt kopplat till
missbruk av spel om pengar dr antalet kvinnor 129 stycken och antalet min 381 stycken.
Andelen kvinnor &r 25 procent och andelen mén 75 procent. Sett till det totala antalet kvinnor
respektive mén som ingar 1 kartldggningen &r det 19 procent av kvinnorna och 21 procent av
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mannen som utretts med en strukturerad bedomningsmetod kopplad till missbruk av spel om
pengar. Det dr séledes en hogre andel méin som har utretts med en strukturerad
bedomningsmetod kopplad till missbruk av spel om pengar. Det skiljer sig tva procentenheter
mellan konen. Respondenterna i kartldggningen har uppgett att de flesta kvinnorna har utretts
med ASI Spel Grund 6ljt av ASI Spel Uppfoljning och NODS-PERC. Inga av kvinnorna har
utretts med NODS. Respondenterna i kartliggningen har uppgett att de flesta ménnen har
utretts med ASI Spel Grund f6ljt av ASI Spel Uppf6ljning, NODS-PERC och NODS. 12020
ars kartldggning var andelen kvinnor som utretts med ett strukturerat bedomningsinstrument
kopplat till spel om pengar 16 procent och andelen fér mén var 18 procent. Andelen som
utretts med ett strukturerat beddmningsinstrument kopplat till spel om pengar har siledes dkat
med tre procentenheter for kvinnor respektive for min mellan arets kartliggning jamfort med
2020 &rs kartlaggning.
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12. Insatser och behov av fortsatt stod

I avsnittet redovisas de stodinsatser som personerna i kartlaggningen har haft under de
senaste sex manaderna via olika verksamheter inom socialtjinst, hédlso- och sjukvard
inklusive beroendevard och psykiatri med mera. Darutdver redovisas de insatser som
respondenterna beddmer att personerna som ingér i kartlaggningen har behov av framledes. |
tabellerna ar insatser presenterade i kategorier utifrdn huvudman eller insatstyp for att géra
tabellen mer lattoverskadlig.

12.1. Insatser under de senaste sex manaderna

Tabell 74. Insatser som erhallits under de senaste sex manaderna av inrapporterade
personer med missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjinst, redovisat i antal
personer och andel procent. Hela staden. Flera valbara svarsalternativ.

Insatstyp Antal Andel
Vard och behandling

Strukturerad 6ppenvard i egen eller annan regi 631 24%
Behandlingshem 150 6%
Eftervard (planmassig kontakt efter nagon form av behandling) 74 3%
Familjehemsvard/familjehem 7 0%
Tvangsvard (LVM) 32 1%
Tvangsvard (LVU) 4 0%
Stodinsatser

Boendestdd missbruk 542 19%
Boendestdd socialpsykiatri 233 8%
Case manager 162 6%
Case manager (inom Bostad forst) 102 4%
Kontaktperson 85 3%
Hemtjanst 216 8%
Arbetsinriktad insats/sysselsattning 217 8%
Boende

Forsokslagenhet 153 5%
Bostad forst 128 5%
Traningslagenhet 333 12%
Stodboende inom vuxen/missbruk 447 16%
Stédboende inom socialpsykiatri (LOV) 26 1%
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex. kollektivboende) 54 2%
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 102 4%
HVB inom socialpsykiatri 25 1%
Bostad med sarskild service Sol (gruppbostad) 12 0%
Bostad med sarskild service LSS (gruppbostad/servicebostad) 11 0%
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Sarskilt boende inom aldreomsorgen (servicehus/vard- och 29
omsorgsboende/profilboende) (inkl. Gamlebo) 1%
SHIS avtalat boende fér vuxen/ung vuxen (genom férfragan fran 68
socialtjansten) 2%
SHIS avtalat boende for familj (genom forfragan fran socialtjansten) 5 o
SHIS boende med stéd for vuxen/ung vuxen 130 5%
SHIS boende med stéd och nolltolerans (tidigare referensboende) 25 o
SHIS boende for personer med erfarenhet av relationsvald 1 0%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 244 9%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 113 4%
Hotell/vandrarhemsboende 83 3%
Familjehem 10 0%
Halso- och sjukvard

Oppenvardsbehandling pa beroendemottagning 698 21%
Avgiftning i 6ppenvard 157 5%
Avgiftning i slutenvard 336 10%
Underhallsbehandling (metadon/buprenorfin) 293 9%
Psykiatrisk 6ppenvard 447 14%
Psykiatrisk slutenvard 157 5%
Genomgatt neuropsykiatrisk utredning 74 2%
Ovriga insatser

Personligt ombud 37 1%
God man/forvaltare 135 5%
Budget- och skuldradgivare 274 11%
Jobbtorg/Arbetsformedlingen 321 12%
Trafflokal/dagverksamhet (ej bistdndsbedomd) 71 3%

Personerna i kartlaggningen har mottagit flera insatser fran olika huvudmaén under de senaste
sex manaderna. Nytt for arets kartldggning &r att boendestdd delats upp 1 boendestod
missbruk och i boendestdd socialpsykiatri. Sett till hela tabellen dr de mest vanligt
forekommande insatserna under de senaste sex manaderna boendestdd (sammanlagt for
boendestdd missbruk och boendestdd socialpsykiatri 27 procent, varav 19 procent boendestdd
missbruk och 8 procent boendestdd socialpsykiatri) foljt av strukturerad 6ppenvard i egen
eller annan regi (24 procent) och dppenvardsbehandling pa beroendemottagning (21 procent).

I kategorin vard och behandling @r strukturerad 6ppenvard i egen eller annan regi den mest
vanligt forekommande insatsen (24 procent). Manga stadsdelsforvaltningar erbjuder
bistdndsbeddmd Oppenvard i egen regi, bade individuellt och i grupp med metoder
rekommenderade i1 Socialstyrelsens nationella riktlinjer. I kartliggningen 2020 var det dven
den mest vanligt forekommande insatsen i kategorin (26 procent). Jimfort med
kartlaggningen 2020 har det skett en minskning med tva procentenheter. Den ndst vanligaste
insatsen 1 kategorin ér behandlingshem (6 procent).
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I kategorin stodinsatser ar boendestdd (sammanlagt for boendestdd missbruk och boendestod
socialpsykiatri 27 procent, varav 19 procent boendestdd missbruk och 8 procent boendestod
socialpsykiatri) den mest vanligt forekommande insatsen, vilket d&ven var den mest vanligt
forekommande insatsen inom kategorin inom kategorin i kartlaggningen 2020. Jamfort med
kartlaggningen 2020 har andelen boendestod minskat med en procentenhet. De nést
vanligaste insatserna i kategorin dr hemtjanst (8 procent) och arbetsinriktad
insats/sysselséttning (8 procent) foljt av case manager (6 procent). Jamfort med
kartlaggningen 2020 har det skett en 6kning av arbetsinriktad insats/sysselsittning med en
procentenhet. Insatserna case manager och hemtjénst har minskat med en procentenhet
vardera jamfort med kartliggningen 2020.

I kategorin boende dr stddboende inom vuxen/missbruk (16 procent) f6ljt av traningsldgenhet
(12 procent) och akutboende (9 procent) de mest vanligt forekommande insatserna, vilket
dven var de mest vanligt forekommande insatserna inom kategorin i kartlaggningen 2020. I
arets kartliggning blir den sammanlagda andelen for stod- och omvardnadsboende 22
procent. Jimfort med kartlaggningen 2020 har det skett en minskning med en procentenhet.
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex. kollektivboende) utgor tva procent i arets
kartlaggning vilket 4&r samma andel som i kartldggningen 2020. Jamfort med kartldggningen
2020 har insatsen traningsldgenhet minskat med tva procentenheter och andelen akutboende
minskat med en procentenhet.

I kategorin Adlso- och sjukvdrd ar dppenvéardsbehandling pa beroendemottagning (21
procent) den mest vanligt forekommande insatsen, vilket 4ven var den mest vanligt
forekommande insatsen inom kategorin 1 kartldggningen 2020. Jaimfort med kartldaggningen
2020 har det skett en minskning med nio procentenheter. Nést vanligast insats i arets
kartldaggning inom kategorin &r psykiatrisk 6ppenvérd (14 procent) foljt av avgiftning i
slutenvard (10 procent), vilket dven var fallet 1 kartldggningen 2020. Jimf6rt med
kartlaggningen 2020 har dock andelen for psykiatrisk 6ppenvird minskat med tre
procentenheter och avgiftning i slutenvard har minskat med sex procentenheter. Avgiftning i
oppenvérd respektive psykiatrisk slutenvard har minskat med en procentenhet jamfort med
kartlaggningen 2020. Avseende underhallsbehandling som ocksé aterfinns 1 kategorin har det
skett en minskning med tre procentenheter jamfort med kartliggningen 2020.

I kategorin 6vriga insatser ar Jobbtorg/Arbetsformedlingen (12 procent) foljt av budget- och
skuldradgivare (11 procent) de mest vanligt forekommande insatserna, vilket d&ven var de
mest vanligt forekommande insatserna inom kategorin i kartlaggningen 2020. Avseende
personligt ombud och god man/forvaltare som ocksa aterfinns i kategorin ligger de pa samma
andel jamfort med kartldggningen 2020.

12.2. Fortsatt behov av insatser och stod

Tabell 75. Bedomning av fortsatt behov bland inrapporterade personer med
missbruksproblematik aktuella inom stadens socialtjdiinst, redovisat i antal personer och
andel procent. Hela staden. Flera méjliga svarsalternativ.
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Insatstyp Antal Andel
Vard och behandling
Strukturerad 6ppenvard i egen eller annan regi 1077 38%
Behandlingshem 231 8%
Eftervard (planmassig kontakt efter nagon form av behandling) 239 9%
Familjehemsvard/familjehem 12 0%
Tvangsvard (LVM) 37 1%
Tvangsvard (LVU) 3 0%
Stodinsatser
Boendestdd missbruk 764 23%
Boendestdd socialpsykiatri 431 13%
Case manager 343 10%
Case manager (inom Bostad Forst) 151 4%
Kontaktperson 119 4%
Hemtjanst 247 7%
Arbetsinriktad insats/sysselsattning 601 18%
Boende
Forsokslagenhet 239 8%
Bostad forst 216 7%
Traningslagenhet 349 12%
Stodboende inom vuxen/missbruk 463 16%
Stédboende inom socialpsykiatri (LOV) 72 2%
Andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex. kollektivboende) 45 Yy
Omvardnadsboende inom vuxen/missbruk 92 3%
HVB inom socialpsykiatri 37 1%
Bostad med sarskild service Sol (gruppbostad) 32 1%
Bostad med sarskild service LSS (gruppbostad/servicebostad) 29 1%
Sarskilt boende inom aldreomsorgen (servicehus/vard- och 52
omsorgsboende/profilboende) (inkl. Gamlebo) 2%
SHIS avtalat boende fér vuxen/ung vuxen (genom férfragan fran 66
socialtjansten) 2%
SHIS avtalat boende for familj (genom forfragan fran socialtjansten) 12 o
SHIS boende med st6éd for vuxen/ung vuxen 146 5%
SHIS boende med stéd och nolltolerans (tidigare referensboende) 38 67
SHIS boende for personer med erfarenhet av relationsvald 5 0%
Akutboende (tidigare kallat harbarge) 31 1%
Boende med drogtolerans (lagtroskelboende) 74 3%
Hotell/vandrarhemsboende 35 1%
Familjehem 13 0%
Ovrigt
Personligt ombud 151 5%
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Budget- och skuldradgivare 755 26%
Trafflokal/dagverksamhet (ej bistandsbedomd) 268 9%
God man/forvaltare 460 16%

I tabellen redovisas respondenternas bedomning om vilka insatser som personerna i
kartldggningen har fortsatt behov av. Jobbtorg/Arbetsférmedlingen finns inte med som
valbart alternativ utan ingér i behovsbedémningen om arbetsinriktad insats/sysselsittning.
Insatser som ges specifikt via hilso- och sjukvéarden ingar heller inte i tabellen d& medicinsk
bedomning fordras. Nytt for drets kartlaggning dr att boendestdd delats upp 1 boendestod
missbruk och i1 boendestdd socialpsykiatri. Manga personer i kartliggningen bedoms vara i
behov av flera olika insatser framledes. Inte sédllan krivs ett [dngtgaende stod som en del i en
vardkedja och ett samtidigt stod for att mota individens behov av insatser inom flera
livsomraden.

Sett till hela tabellen &r de mest vanligt forekommande insatserna som personerna bedéms
vara i behov av fortsatt strukturerad 6ppenvérd i egen eller annan regi (38 procent) foljt av
boendestdd (sammanlagt for boendestdd missbruk och boendestdd socialpsykiatri 36 procent,
varav 23 procent boendestdd missbruk och 13 procent boendestdd socialpsykiatri), budget-
och skuldriddgivare (26 procent) och arbetsinriktad insats/sysselséttning (18 procent). Vilket
dven var de mest vanligt forekommande insatserna inom kategorin i kartldggningen 2020.

I kategorin vard och behandling ar strukturerad 6ppenvérd i egen eller annan regi (38
procent) den mest vanligt forekommande insatsen, vilket 4ven var den mest vanligt
forekommande insatsen inom kategorin 1 kartliggningen 2020. Jimfort med kartldggningen
2020 har det skett en minskning av behovet av insatsen med sex procentenheter. Nést
vanligaste insatserna 1 kategorin i arets kartliggning ar eftervard (9 procent) foljt av
behandlingshem (8 procent). Jimfort med kartliggningen 2020 &r andelen av eftervard
ofordndrad medan det skett en minskning med en procentenhet avseende behovet av insatsen
behandlingshem.

I kategorin stodinsatser dr den mest vanligt forekommande insatsen boendestdd (sammanlagt
for boendestdd missbruk och boendestod socialpsykiatri 36 procent, varav boendestod
missbruk 23 procent och boendestdd socialpsykiatri 13 procent), vilket &ven var den mest
vanligt forekommande insatsen 1 kartlaggningen 2020. Jimfort med kartliggningen 2020 har
en minskning av behovet av insatsen skett med tva procentenheter. Nist vanligaste insatserna
1 kategorin 1 drets kartldggning dr arbetsinriktad insats/sysselsittning (18 procent) foljt av
case manager (10 procent), vilket &r detsamma som i kartldggningen 2020. Behovet av
arbetsinriktad insats/sysselséttning har minskat med nio procentenheter jamfort med
kartlaggningen 2020. Behovet av case manager har minskat med tre procentenheter jAimfort
med kartldggningen 2020. Avseende insatsen hemtjanst har respondenternas bedomning av
behovet av insatsen minskat med fyra procentenheter.

I kategorin boende ér den mest vanligt forekommande insatsen stddboende inom
vuxen/missbruk (16 procent) foljt av traningsldgenhet (12 procent). I kartlaggningen 2020 var
den mest vanligt forekommande insatsen traningslédgenhet foljt av stodboende inom
vuxen/missbruk. Behovet av trdningslagenhet har minskat med fem procentenheter medan
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behovet av stddboende vuxen/missbruk och behovet av omvédrdnadsboende inom
vuxen/missbruk dr ofordndrat jamfort med kartldggning 2020. Daremot har behovet av
stodboende inom socialpsykiatrin minskat med en procentenhet jamfort med kartlaggningen
2020. Alternativet andra boendeformer inom vuxen/missbruk (t.ex. kollektivboende) utgor
tva procent 1 drets kartldggning, vilket dr detsamma som 1 kartlaggningen 2020.

Jamfort med kartlaggningen 2020 har behovet av forsokslagenhet minskat med tva
procentenheter och Bostad forst har minskat med en procentenhet.

I kategorin évrigt 4r den mest vanligt forekommande insatsen budget- och skuldradgivare (26
procent), vilket d&ven var den mest vanligt forekommande insatsen i kartliggningen 2020.
Behovet av insatsen har minskat med sju procentenheter jamfort med kartlaggningen 2020.
Den nést vanligaste insatsen i kategorin dr god man/forvaltare (16 procent) foljt av
trafflokal/dagverksamhet (9 procent), vilket dven var fallet 1 kartldggningen 2020. Jamfort
med kartldggningen 2020 har behovet av god man/forvaltare minskat med en procentenhet,
medan trafflokal/dagverksamhet har 6kat med en procentenhet.
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13. Analys

I avsnittet foljer en avslutande analys av resultaten i kartldggningen. Att uppmérksamma ar
att kartliggningen dr begrénsad till en manad, oktober 2022, och representerar ddrmed inte
hela aret. Rapporten beskriver enbart personer som ér aktuella inom socialtjédnsten under den
aktuella métperioden och den kinnedom som respondenterna har om deras alkohol- och
narkotikaanviandning. Det kan vara sé att personer med missbruk och beroende far sitt behov
av vard och stod tillgodosett genom hélso- och sjukvard eller arbetsgivare. Detta innebér att
dessa personer inte kommer till socialtjanstens kénnedom.

13.1. Antal aktuella personer med missbruksproblematik
I kartldggningen utgor méan en tydlig majoritet. Jaimfort med tidigare ars kartliggningar har
skillnaderna mellan konen varit relativt oférdndrade under de senaste aren. Konsskillnaden
mellan mén och kvinnor ligger i linje med nationell statistik. Kartliggningen visar att
socialtjénsten i staden kommer i kontakt med personer med missbruk och beroende inom ett
brett aldersspann.

De personer som ingar i kartldggningen &r aktuella pa enheter inom olika
verksamhetsomraden inom socialtjdnsten i staden. Det visar att 4ven andra enheter dn vuxen-
/missbruksenheter kommer 1 kontakt med personer som har missbruk och beroende. I vissa
fall kan det vara sé att personen &r aktuell pa flera enheter samtidigt men i andra fall kan det
vara sa att den enskilde enbart dr aktuell pa en enhet. Av vikt ar att ha en helhetssyn kring den
enskildes situation och att samordna insatser fran de olika verksamhetsomradena vid behov.
En fungerande intern samverkan dr dirmed av vikt for att tillgodose den enskildes behov av
stdd och behandling.

Ansvaret for missbruks- och beroendevarden ar fordelat mellan kommun och region.
Beroendecentrum Stockholm som &r Region Stockholms beroendevard dkade sitt unika
besokarantal frdn 19 937 personer 2014 till 24 859 personer 2020. Under 2021 hade
Beroendecentrum Stockholm ett besdkarantal om 24 727 unika patienter (8 329 kvinnor och
16 398).'® Mellan 2020 och 2021 skedde det siledes en mindre minskning med 132 unika
patienter. Hur trenderna géllande antalet aktuella personer inom hélso- och sjukvarden och
socialtjdnsten hor ihop &r svart att sdga. Socialtjansten utgdr samhéllets yttersta skyddsnit
och personer kan vilja att vinda sig till regionen i forsta hand. Det delade huvudmannaskapet
stéiller hoga krav pa samverkan. Region Stockholm och kommunerna i Stockholms 1dn har
overenskommelsen Samverkan kring personer med missbruk/beroende'” och
tilliggsoverenskommelsen Samverkan kring personer med missbruk/beroende av spel om
pengar'®.

16 Beroendecentrum Stockholm. Stockholm: 2022.

17 Overenskommelse mellan Stockholms léns landsting och kommuner i Stockholms ldn (2017), Samverkan
kring personer med missbruk/beroende.

18 Tillaggsdverenskommelse mellan Stockholms lidns landsting och kommuner i Stockholms 1dn (2018),

Samverkan kring personer med missbruk/beroende av spel om pengar.
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13.2. Missbrukssituation

13.2.1. Pagaende missbruk

Jamfort med foregaende kartliggning ar det fler personer som har ett pdgaende missbruk.
Intag av fler preparat én ett dr vanligt forekommande 1 mélgruppen. I snitt anvénds 1,7
preparat per person. Bland de personer som har ett pdgaende missbruk under de senaste sex
ménaderna dr de fem dominerande preparaten alkohol f6ljt av amfetamin, cannabis,
bensodiazepiner och heroin. Alkohol &r starkt dominerande bland bade kvinnor och mén.
Alkohol anvénds i signifikant storre utstrackning én andra preparat. En forklaring till den
hoga anvdndningen kan vara att alkohol ar en legal drog 1 Sverige. Det andra mest
dominerande preparatet r amfetamin for bade kvinnor och mén. Sedan aterfinns vissa
konsskillnader nér det giller dominerande preparat. Hogst medelalder aterfinns bland
personer som har alkohol som dominerande preparat, med mindre &ldersskillnader mellan
konen. Lagst medelalder for kvinnor och mén gemensamt aterfinns bland personer som har
cannabis som dominerande preparat.

Ar 2021 medverkade Sverige for forsta gingen i en europeisk webbenkiit om
anvandningsmonster, kopvanor och upplevelser bland personer med ett aktuellt
narkotikabruk. I enkiten deltog 5 528 personer. Av dessa var 20 procent kvinnor och 80
procent min. Merparten av deltagarna var 1 aldern 18 till 44 ar, med st6rst andel 1 gruppen 25
till 34 ar. Férre én fem procent av deltagarna var 6ver 45 ar gamla. Enkéten visar att de fem
dominerande preparaten var alkohol, foljt av cannabis, kokain, ecstasy/ MDMA och
amfetamin.

I enkédten framgar att det ar vanligt att anvénda flera olika slags preparat och att det finns ett
samband mellan anvindning av olika substanser som har liknande egenskaper eller anvinds
av samma anledningar. Tv4 tredjedelar hade anvént tva eller flera olika substanser (exklusive
tobak och alkohol) under de senaste tolv manaderna. Av dem hade en knapp tredjedel anvint
tva olika substanser, cirka en tredjedel hade anvint tre till fyra substanser och en tredjedel
hade anvint fem till femton olika substanser. Jimfort med andra substanser hade
anvindningen av cannabis endast ett svagt samband med anvéndning av dvriga substanser,
och personer som anvidnde cannabis hade en nagot mindre tendens att dricka alkohol jamfort
med personer som anvéinde andra substanser. Anvindning av kokain hade ett starkare
samband med anvindning av ecstacy/ MDMA, amfetamin och ketamin jimfort med andra
substanser. Anvéndning av kokain hade starkast samband med alkoholkonsumtion. Analysen
visar att cannabis framfor allt anvinds som sjdlvmedicinering mot psykisk ohélsa och andra
hélsoproblem.

Av deltagarna i enkéten hade en relativt liten andel (6,5 procent) fitt behandling (ldkemedel
eller terapi) for sitt narkotikabruk under de senaste tolv manaderna. Ungefar hélften av de
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som fétt behandling de senaste 12 manaderna var under pagdende behandling nér de
besvarade enkiiten. '’

13.2.2. Tidigare missbruk
De personer i kartliggningen som inte haft ett pdgaende missbruk under de senaste sex
ménaderna befinner sig sannolikt i behandling, eftervard eller uppbér psykosociala
stodinsatser som en del av en langsiktig rehabiliteringsplan. De fem dominerande preparaten
vid ett tidigare missbruk mer dn sex mdnader fore kartliggningen dr alkohol f6ljt av
amfetamin, heroin, cannabis och kokain.

En jimforelse mellan siffrorna om dominerande preparat vid ett pdgdende missbruk under de
senaste sex manaderna och dominerande preparat vid ett tidigare missbruk mer @n sex
manader fore kartliggningen visar en ldgre andel personer med ett tidigare missbruk av
alkohol medan det dr en hogre andel personer med ett tidigare missbruk av amfetamin och
heroin. En forklaring till att andelen personer med pagéende missbruk av heroin ar ldgre kan
vara att personerna genomgar underhéllsbehandling genom hélso- och sjukvarden. Andelen
personer med cannabis som dominerande preparat dr detsamma.

13.3. Missbruk och samtidig psykisk sjukdom
I kartldggningen &r det en hog andel personer som bedoms ha en samsjuklighetsproblematik i
form av missbruk och samtidig psykisk ohélsa, psykisk funktionsnedséttning eller
neuropsykiatriskt tillstaind. Andelen personer med samsjuklighet dr hdgre bland kvinnor &n
man 1 kartldggningen.

I rapporten Psykisk ohdlsa i Stockholms lin- nuldge och forslag pa atgdrder framkommer att
en stor del av befolkningen har fétt vard for psykisk ohélsa. I den vuxna befolkningen har
ungefdr 25 procent av alla kvinnor och 15 procent av alla mén fétt ndgon form av vard for
psykisk ohilsa under 2021.%°

I den europeiska webbenkéten om anvindningsmdnster, kopvanor och upplevelser bland
personer med ett aktuellt narkotikabruk framkom att det var manga som anvénder cannabis
for att minska stress, slappna av, sova bittre och behandla olika hélsoproblem sdsom oro,
depression, angest, PTSD, alkoholberoende och neuropsykiatriska funktionsnedséttningar
(exempelvis ADHD). Deltagarna angav att de féredrog att anvdnda narkotika framfor
receptbelagda likemedel sdsom SSRI-preparat och bensodiazepiner.?!

19 Folkhdlsomyndigheten (2022), Den europeiska webbundersdkningen om narkotika 2021-
anvdndningsmonster, képvanor och upplevelser av narkotika bland personer med ett aktuellt bruk i Sverige.
Art.nr. 22065, s. 15, 17, 19 och 20.

20 Centrum for epidemiologi och samhéllsmedicin, Region Stockholm (2022), Psykisk ohdilsa i Stockholms lin —
nuldge och forslag pd dtgdarder. Rapport.nr.2022:13, s. 6.

2 Folkhilsomyndigheten (2022), Den europeiska webbundersékningen om narkotika 2021-
anvdndningsmonster, képvanor och upplevelser av narkotika bland personer med ett aktuellt bruk i Sverige.
Art.nr. 22065, s. 24, 35 och 36.
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Det dr vanligt forekommande att de olika tillstinden missbruk och psykisk ohélsa forstirks av
varandra med 6kad risk for ett forsdmrat forlopp. Studier visar att personer med missbruk och
beroende 16per dubbelt sa stor risk att drabbas av psykisk sjukdom jamfort med personer utan
missbruk och beroende. Bland personer som vardas for missbruk har 30 till 50 procent en
samtidig psykisk sjukdom. I jimforelse med befolkningen i 6vrigt dr missbruk och beroende
vanligare bland personer med psykisk ohélsa. Bland de personer som &r aktuella inom véarden
pa grund av psykisk ohélsa har omkring 20 till 30 procent ett samtidigt missbruk och
beroende.?? Andelen personer med samsjuklighet i kartliggningen ligger 6ver nationell
statistik.

For att tillgodose malgruppens behov av stod och behandling behdver det finnas en
fungerande samverkan internt inom socialtjansten och externt med regionens beroendevard
och psykiatri. I Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for vard och stod vid missbruk och
beroende? finns rekommendationer om att samtidiga problem med beroende och psykisk
ohilsa ska behandlas samtidigt av huvudménnen, kommun och region, genom integrerad
behandlingsmetod.

13.4. Missbruk och samtidig fysisk sjukdom
I kartldggningen &r det en relativt hog andel personer som beddms ha en
samsjuklighetsproblematik i form av missbruk och samtidiga kroppsliga skador eller
sjukdomar. Andelen personer med samsjuklighet dr hogre bland kvinnor &n mén i
kartldggningen.

I den europeiska webbenkiten om anvandningsmonster, kopvanor och upplevelser bland
personer med ett aktuellt narkotikabruk framkom att en vanligt orsak till att anvinda
narkotika var att behandla olika hélsoproblem samt smérta sdsom artros, fibromyalgi och
cancer. En vanlig orsak till att anvdnda cannabis var att minska smérta och inflammation.
Denna orsak var dven relativt vanlig bland personer som anviinder tramadol och heroin.?*

Ett ldngvarigt missbruk kan leda till kroppsliga sjukdomar och nedsatt funktionsférmaga och
personer i malgruppen kan dven vara éldre. For att tillgodose mélgruppens behov av stdd,
omvardnad och behandling ar det av vikt med en fungerande intern samverkan inom
socialtjénsten, ddr det manga ginger &r aktuellt med parallella insatser. Inom socialtjénsten dr
det framst aktuellt med en samverkan mellan vuxen/missbruk, omsorgen om personer med

22 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vird och stéd vid missbruk och beroende- Stéd for styrning
och ledning. Art. nr. 2019-1-16, s. 56.

2 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vird och stéd vid missbruk och beroende- Stéd for styrning
och ledning. Art. nr. 2019-1-16.

24 Folkhilsomyndigheten (2022), Den europeiska webbundersékningen om narkotika 2021-
anvdndningsmonster, képvanor och upplevelser av narkotika bland personer med ett aktuellt bruk i Sverige.
Art.nr. 22065, s. 24 och 36.



Rapport om socialtjanstens kontakter med vuxna med missbruksproblem under oktober 2022
85 (89)

funktionsnedsittning och dldreomsorgen. Aven en fungerande extern samverkan med
regionen dr av vikt for att tillgodose malgruppens fysiska vardbehov.

13.5. Forekomst av samordnad individuell plan
Niér en person har behov av insatser bade fran socialtjdnsten och fran hilso- och sjukvarden
ska kommunen tillsammans med regionen enligt SoL och HSL uppritta en individuell plan.
SIP ir ett verktyg som beskriver det samordnade stdd och de insatser som den enskilde har
behov av fran bade socialtjdnsten och regionen. SIP dr inte enbart sjélva planen utan dr dven
en process innan och efter som syftar till att stirka den enskildes delaktighet i1 sin planering
av vard och stdd. Brukarinflytandet &r centralt i SIP-processen. For vissa personer bor
socialtjansten och hélso- och sjukvarden utga fran att det finns ett behov av SIP. Det géller
personer med omfattande behov, till exempel personer med en kombination av psykisk
sjukdom och missbruksproblem, personer med allvarliga psykiska sjukdomar och
funktionsnedsittning, personer med demenssjukdom och multisjuka #ldre.?

I kartldggningen har andelen personer med en uppréttad SIP 6kat nagot jaimfort med
foregaende kartliggning. Andelen personer med en uppréttad SIP &r hogre bland kvinnor dn
mén 1 kartldggningen. Det &r ett fortsatt utvecklingsomrade att 6ka andelen SIP.
Kartldggningen visar att det ar vanligt forekommande med samsjuklighet inom mélgruppen
varpa behovet av SIP torde vara stort.

En forsvarande omsténdighet till att fa till SIP-moten kan vara att den enskilde inte har en
pagaende vard- eller behandlingskontakt inom regionen. Det kan dven vara sa att den
enskilde inte vill etablera en kontakt inom hélso- och sjukvarden och dédrmed inte samtycker
till att en SIP uppréttas. Socialtjansten behover da aktivt arbeta med att motivera den enskilde
till att etablera en sddan kontakt. For personer med missbruk och beroende ér det heller inte
séllan korta inldggningstider inom slutenvarden. Av vikt &r att socialtjansten och hélso- och
sjukvarden tillfragar personer om SIP och vid samtycke fran den enskilde sammankallar till
och medverkar vid sddana méten.

13.6. Familjesituation
Forekomsten av minderariga barn bland personer med missbruksproblematik 1 kontakt med
stadens socialtjinst dr relativt ofordndrad under de senaste arens kartlaggningar. Det dr en
hogre andel kvinnor som har barn under 18 ar, som har vardnaden om barn under 18 ar, som
bor pa hel- eller deltid med barn under 18 ar och som har umgénge med barn under 18 ar.
Déaremot dr andelen kvinnor och mén som bor med andras barn under 18 &r lika stor. |
kartldggningen har antalet barn minskat jamfort med foregaende kartlaggning.

Inom samtliga verksamhetsomraden som riktar sig till vuxna &r barnperspektivet och
barnréttsperspektivet viktiga fragor. Att uppméarksamma barn och sékerstélla deras réttigheter

25 Stockholms lins landsting och Storsthlm (2017), Viigledning till personal. Samordnad individuell plan for

vuxna inklusive personer éver 65 ar, s. 4.
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och behov av information, rad och stod ér en viktig uppgift for stadens socialtjédnst.
Barnchecklistor och barnkonsekvensanalyser &r ett sitt att omsétta barnkonventionen 1
praktisk handling.

13.7. Forsorjning
Hilften av personerna i kartliggningen har forsorjningsstod som huvudsaklig forsorjning.
Siffrorna ér relativt oférdndrade under de senaste arens kartldggningar. En stor del av
malgruppen lever dirmed under sndva ekonomiska forhdllanden. Vidare &r det ett fatal
personer 1 kartliggningen som har inkomst av 16n som huvudsaklig inkomstkalla. Tillgang till
ett arbete innebdr badde mojlighet till forsorjning men kan ocksa ha samband med fullféljande
av och framgéng i en missbruksbehandling.?® Vidare framgér det i kartliggningen att det
inom malgruppen finns ett stort behov av budget- och skuldrddgivning. Av vikt dr dirmed en
fungerande samverkan med stadens budget- och skuldradgivare dér personer erbjuds stod i
sin ekonomiska situation.

13.8. Boendesituation
I likhet med de senaste arens kartldggningar dr egen bostad den vanligaste boendeformen.
Men det dr en lag andel av malgruppen som har egen bostad vilket visar att det 4r en stor
andel av personerna i kartldggningen som inte kommit in pa den reguljdra bostadsmarknaden.
I kartldggningen &r andelen personer med egen bostad hogre bland kvinnor dn mén.
Traningsldgenhet utgdr den ndst vanligaste boendeformen foljt av stodboende inom
vuxen/missbruk.

Kartldggningen visar att det dr forhdllandevis vanligt att personer i malgruppen ocksa lever i
hemldshet. Jamfort med foregaende kartlaggning har det skett en mindre 6kning av andelen
personer som lever i hemldshet. Andelen médn som lever i hemldshet dr hdgre dn andelen
kvinnor som lever i hemloshet. Den vanligaste boendeformen bland personerna som lever i
hemloshet ér tréningsldgenhet f6ljt av stddboende inom vuxen/missbruk och akutboende.
Jamfort med foregaende kartliggning ar andelen personer som lever i akut hemldshet relativt
ofordndrad. Andelen kvinnor och mén som lever i akut hemloshet &r lika stor. Den vanligaste
boendesituationen for personer i akut hemldshet dr akutboende.

Socialtjansten har ingen skyldighet att tillgodose behovet av bostad i allménhet. Daremot ar
ett stabilt boende ofta en forutsattning for mojligheten att kunna delta i behandling och for att
komma ifran ett missbruk eller beroende.?’ I stadens strategiska planering av boendeinsatser
ar det av vikt att beakta mélgruppens behov av ldngvariga boendesinsatser och
evidensbaserade stodinsatser for att klara av och behélla ett boende.

26 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for vard och stéd vid missbruk och beroende — Stéd for styrning
och ledning. Art.nr. 2019-1-16s. 48.
27 Socialstyrelsen (2019), Nationella riktlinjer for véird och stod vid missbruk och beroende — Stod for styrning
och ledning. Art.nr. 2019-1-16s. 48.
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13.9. Strukturerade bedomningsmetoder

13.9.1. ASI Grund och ASI Uppfoljning
Jamfort med foregdende kartliggning har andelen personer som har en upprittad ASI Grund
och ASI Uppfoljning minskat. I kartlaggningen dr andelen med upprittad ASI Grund och ASI
Uppf6ljning hogre bland mén 4dn kvinnor. Det dr ett utvecklingsomrade att 6ka andelen ASI.
Att uppmérksamma i detta sammanhang dr att det inte enbart dr vuxen-/missbruksenheter
som &r respondenter i kartliggningen vilket kan péverka siffrorna. Vidare kan det vara en
utmaning att genomfora ASI med personer som har en komplex problematik. I
kartlaggningen &r det exempelvis en hdg andel personer som beddms ha samsjuklighet i form
av missbruk och samtidig psykisk ohélsa. I de fall som det inte gar att genomfora en ASI-
intervju &r det av vikt att bortfall och anledningen till bortfallet registreras.

Utover att ASI fyller en viktig funktion vid kartlaggning, planering av insatser och
uppfoljning pa individniva, fyller ASI dven en viktig funktion for systematisk uppfoljning pa
gruppniva. Inom stadens vuxen-/missbruksenheter upprittas lokala planer for arbetet med
ASI och det finns ett stadsovergripande ASI-nétverk.

13.9.2. Strukturerad bedomningsmetod kopplad till spel om
pengar

Jamfort med foregaende kartlaggning har andelen personer som utretts med en strukturerad
beddmningsmetod kopplad till missbruk av spel om pengar 6kat ndgot. En forklaring till
okningen kan vara att socialtjdnsten sedan lagéindringen i SoL 2018 systematiskt stéller fragor
om spel om pengar. Andelen personer som utretts med en strukturerad bedomningsmetod
kopplad till missbruk av spel om pengar dr hdgre bland mén &n kvinnor i kartliggningen.
Kartldggningen visar att det ar fler personer som har utretts med ett strukturerat
bedomningsinstrument kopplat till spel om pengar dn vad som beddmts ha denna
problematik. Folkhdlsomyndighetens befolkningsundersokning Swelogs frén 2021 visar att
tre procent har viss risk for spelproblem, knappt en procent f6rh6jd risk for spelproblem och
en halv procent spelproblem, vilket var detsamma som undersokningen 2018.28

13.10. Insatser och fortsatt behov av stod

Personerna 1 kartlaggningen har mottagit ett flertal insatser fran olika huvudmaén under de
senaste sex manaderna. De mest vanligt forekommande insatserna under de senaste sex
manaderna dr boendestdd (sammanlagt for boendestdd missbruk och boendestod
socialpsykiatri) foljt av strukturerad 6ppenvard i egen eller annan regi och
oppenvardsbehandling pa beroendemottagning.

28 Folkhilsomyndigheten (2022-02-28), Resultat frdn regeringsuppdrag att genomfora en befolkningsstudie om

spel om pengar, s. 4.
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Det dar manga personer i kartldggningen som bedéms vara i behov av ett flertal insatser
framledes. De mest vanligt forekommande insatserna som personerna beddéms vara i behov
av fortsatt dr strukturerad ppenvard 1 egen eller annan regi foljt av boendestdd (sammanlagt
for boendestod missbruk och boendestdd socialpsykiatri), budget- och skuldradgivare och
arbetsinriktad insats/sysselséttning.

Kartldggningen visar att personerna i malgruppen ar i behov av samtidigt stod for att
tillgodose deras behov av insatser inom flera livsomraden. En fungerande samverkan internt
inom socialtjdnsten och externt med regionen dr av vikt for en samordning av dessa insatser.
For personer 1 mélgruppen dr det vanligt forekommande med ett langtgéende stdd och langa
processer som en del 1 en vardkedja. Komplexiteten i stodbehoven visar pa behovet av
kunskap om missbruk och beroende inom samtliga verksamhetsomraden i stadens
socialtjanst. Utdver stod och behandling kopplat till missbruket &r bland annat stod kopplat
till boende, ekonomi, sysselsittning och psykisk ohélsa viktiga livsomraden att fokusera pa
for att stodja den enskilde 1 sin aterhdmtningsprocess. Forskning om aterhdmtning fran
beroendeproblematik visar att det inte bara handlar om att ta sig ur eller hantera missbruket
utan dven att iterintegreras i samhillslivet.?’ Under forutsittning att den enskilde énskar, och
ger sitt medgivande till att bryta sekretess, kan anhdriga vara en viktig resurs och
samarbetspartner. Av vikt dr att socialtjdnsten anvénder sig av evidensbaserade metoder och
att den enskilde dr delaktig i sin planering och malséttning med insatserna.

2 Forsknings- och utvecklingsenhet (FoU) Sodertdrn, Blir det biittre om vi samverkar. En studie av
tilldmpningen av SIP for personer med psykisk ohdlsa och beroendeproblematik. FoU Sodertorns skriftserie nr
176/20, s. 12.
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