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Inledning

Malgrupperna som omfattas av denna kvalitetsberattelse ar vuxna personer 6ver 20 ar som missbrukar eller
har beroendeproblematik av alkohol, narkotika och/eller tabletter samt spel om pengar, avhoppare fran
kriminalitet samt vuxna personer 6ver 18 ar med psykiska funktionsnedsattningar. Verksamheten ska dven
erbjuda stod till anhoriga till personer som omfattas i malgrupperna.

Vad ar kvalitet i verksamheten?

Den verksamhet som bedrivs inom namndens ansvarsomrade ska vara av god kvalitet, vilket innebar att
verksamheten uppfyller de krav och mal som galler for verksamheten enligt lagar och andra foreskrifter.

Socialtjansten ska arbeta utifran féljande kvalitetsfaktorer:

Kunskapsbaserad verksamhet
Socialtjanstens insatser och service ska utforas utifran basta tillgangliga kunskap och evidens. Medarbetarna
ska ha den kompetens som kravs for sitt uppdrag.

Verksamheter ska genom systematisk uppféljning sikerstalla att det stod som ges far 6nskat resultat. Det som
vid uppfoljningen inte visar sig ge resultat ska ersattas av andra arbetssatt.

Hog delaktighet

Verksamheter ska bedrivas med respekt for den enskildes sjalvbestimmande och integritet. Hansyn ska tas till
den enskildes 6nskemal om nér, var och hur insatser utfors. Verksamheter ska, genom att fraga den enskilde,
systematiskt folja upp hur de som moter verksamheten upplever det stod och den service de fatt, med syftet
att utveckla verksamheten.

Hog sakerhet, trygghet och gott bemétande
Den enskilde ska kdnna sig trygg med att beslut fattas pa ett rattssakert satt samt ges information om vad som
ligger till grund for beslutet och vad det innebar.

Utférandet av insatser ska ske pa ett sadant satt att den enskilde kanner sig trygg med att hen alltid far det hen
har blivit beviljad och blir behandlad val. Verksamheter ska strava efter hog kontinuitet for den enskilde
géllande personal och arbetsmetoder.

God tillganglighet och insatser inom rimlig tid

Det ska vara latt for kommuninvanarna att hitta information om och kontakta socialtjanstens verksamheter.
Information och kontaktvagar ska vara anpassade for alla malgrupper och ge forutsattningar for jamlika villkor.
Beslut och insatser ska ges inom rimlig tid utan att vantan innebar negativa konsekvenser fér den enskilde.

Helhetssyn och samordning
Den enskilde ska uppleva att stodet ar samordnat. Insatser och service ska praglas av en helhetssyn pa
individen och samordning med andra aktorer ska sdkerstallas.

Resurser anvands dar de kommer malgruppen till storst nytta

Verksamheternas arbete ska strdva efter att uppna hogsta majliga kvalitet i forhallande till resursanvandning.
Detta innebar bade effektivitet i hur insatser och service utfors och att arbetet méter malgruppens behov.
Resurser ska anvandas dar de kommer malgruppen till storst nytta.

Fokusomraden for kvalitetsarbetet under aret

Verksamheten har under aret lagt en grund fér att arbeta utifran ett kvalitetsledningssystem, genom att
samtliga verksamhetens processer har dokumenterats och rutiner har reviderats for att utgora ett arbetsstod
for medarbetarna. For tydligare styrning har nya politiska riktlinjer beslutats for malgrupperna samtidigt som
det tagits fram interna styrdokument for en mer detaljerad styrning av kdarnuppdraget. Som ett resultat av
detta har verksamheten 6kat sitt fokus pa att arbeta med kvalitetsstyrning och standiga forbattringar i
verksamhetens kadrnprocesser/uppdraget.
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Individ och familjeomsorgen har under aret haft ett sarskilt fokus pa att utveckla arbetet med kunskapsbaserad
verksamhet i syfte att ta reda pa om de insatser och den service som ges motsvarar malgruppernas behov. For
att kunna mota behoven, innan problemen blivit for stora, har verksamheten dven prioriterat att fortsatta
utvecklingen mot en mer lattillgdnglig socialtjanst.

Kunskapsbaserad verksamhet

For malgrupperna inom individ- och familjeomsorg saknar man idag en FoU-verksamhet (forskning och
utveckling). Den verksamhet som tidigare fanns, FoU Sodertdrn, ansags inte ge de resultat som férvantades och
dgarkommunerna beslutade att verksamheten skulle avvecklas. Sodertérnskommunernas socialchefer har
identifierat att det fortfarande finns ett behov av att arbeta aktivt med flédet mellan kunskap/forskning och
den praktiska verksamheten och har darfor tagit fram ett utredningsuppdrag avseende hur kommunerna skulle
kunna arbeta med fragan framover. Utredningen, som genomférs av Huddinge kommuns socialférvaltning, har
pagatt under 2021 och kommer att fortsatta under 2022.

Inom verksamhet som arbetar med personer med beroendeproblematik ar arbetet uppbyggt utifran de
nationella riktlinjerna som omfattar bade socialtjansten och halso- och sjukvarden. Detta innebar att det finns
god tillgang till bedémningsinstrument och evidensbaserade metoder och i nulaget fokuserar verksamheten
framst pa att bibehalla och utveckla arbetet med dessa. Idag arbetar verksamheten utifran féljande
bedémningsinstrument och metoder:

e AS| (Addiction severity index), ett beddmningsinstrument som anvands fér personer med
beroendeproblematik, vilket méater och bedémer hur stort beroendeproblemet dr. Bedémningen
anvands bade innan och efter insats for att kunna folja utvecklingen.

e UBAT (Uppféljning och Beskrivning av Atgérder) ar en enkat som anvinds vid individuell uppféljning av
utredningar och insatser som ger fére- och efterméatningar. UBAT anvands i alla insatser.

o Tolvstegsprogrammet, en behandlingsmetod vid beroende

e Aterfallsprevention, en behandlingsmetod vid beroende

e Motiverande samtal, anvdands bade som metod och som forhallningssatt i alla méten. Exempelvis
genomfors dessa samtal dd man personer inom malgruppen i vissa fall har svart att komma igdng med
och fullfélja insatser sa som tex tolvstegsprogrammet.

e CRA (Community reinforcement approach) ar en manualbaserad behandlingsmetod som kombinerar
psykosocial behandling med psykosociala stodinsatser. Innehallet i behandlingen kan variera nagot,
men ofta av en blandning av exempelvis funktionell analys, fardighetstraning, aterfallsprevention,
jobbcoachning, familjeradgivning och motiverande samtal.

Inom verksamhet som arbetar med personer som har psykisk ohdlsa anvdands metoder som:

e  ESL (Ett Sjalvstandigt Liv), en metod for att starka personer att klara sitt eget liv. Metoden anvands
framst inom boendestdod samt inom verksamhetens sarskilda boenden. Samtliga medarbetare
genomgar grundutbildning i metoden.

e |PS (individual placement and support) dr en metod for att hjalpa personer ut i arbete eller studier dar
man till skillnad fran andra insatser for arbetsrehabilitering inte férst gér en omfattande bedémning av
arbetsférmagan och arbetstrdnar, utan man bérjar séka arbetsplatser ndastan omgaende och 6var
fardigheter med stéd ndr man redan ar ute i arbetslivet.

God tillganglighet och insatser inom rimlig tid — lattillganglig socialtjanst
Det ska vara latt att fa stod och hjalp utifran sitt behov och det géller oavsett om insatsen ar bistandsbedémd
eller ges som en icke bistandsbedomd insats.

Verksamheten har under aret arbetat med att vara tillgdnglig bland annat genom:

e att samtal utan bistandsbeslut ges till personer i ett tidigt skede, delvis i ett motiverande syfte och
delvis for att ge stdd snabbt innan problemen blir fér stora.

e  att korta tiden till nybesck genom att ser éver arbetssatt.

e  att visstidsanstalla tva bistandsbedémare i syfte att fa mer utrymme att lagga sarskild tid och fokus pa
de i malgruppen som ar foraldrar (utveckla barnperspektiv i utredningar).

e attinsatser erbjuds bade genom fysiska moten och digitalt.
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Ett ytterligare steg som skulle kunna Oka tillgangligheten och korta vantetider kan vara att starta upp en
gemensam mottagning inom vuxensektionen. Den gemensamma mottagningen, en vag in, skulle omfatta stod
till personer med beroendeproblematik, socialpsykiatri, arbetet mot vald i nara relationer samt avhoppare fran
kriminalitet. Denna majlighet kommer att utredas genom en férstudie under 2022. Utifran resultatet av
forstudien beslutas sedan hur man gar vidare.

Hog delaktighet

Under aret har verksamheten haft fokus pa att utveckla arbetet med att genomféra brukarundersékningar i
samtliga delar av verksamheten. Malet &r att samtliga individer som verksamheten maoter ska ges mojlighet att
lamna sina synpunkter pa det stod och den service de far, det vill sdga det arbete som verksamheten utfor.
Svaren ska tas tillvara och analyseras for att ligga till grund for utvecklingen av verksamheten.

| utforarverksamheterna har arbete bedrivits med att 6ka klienternas/brukarnas delaktighet i upprattandet och
uppfdljningen av genomférandeplanerna, till exempel har flera medarbetare utbildats i att satta SMARTA mal,
det vill sdga mal som ar specifika, matbara, accepterade, realistiska och tidsbundna.

Hog sakerhet och trygghet och gott bemétande

Covid-19 har inneburit att samtliga verksamheter fatt stalla om och anpassa arbetssatt utifran
omstandigheterna. Nya digitala arbetssatt har inforts i de sammanhang det har varit mojligt. |
utforarverksamheterna har man arbetat for att minska smittspridningen och erbjuda trygga verksamheter. Det
har exempelvis inneburit att stdlla om fran gruppverksamhet till enskilda samtal, att prioritera klienter med
insatsbeslut och att minska antalet besokare vid samma tillfalle i 6ppna verksamheter. Familjeradgivningen och
personliga ombud har infért en maojlighet for malgruppen att vélja digitala eller fysiska moten.

Effektivt resursutnyttjande

Genom implementeringen av de interna styrdokumenten har ett ramverk satts for att tidsatta och tydliggora
insatsernas innehall. Syftet ar att sdkerstélla att ratt insats ges till ratt person i och under ratt tid. Detta innebér
att utredningar ska genomforas skyndsamt och att insatser ska beviljas tidigt. Ingen ska vara aktuell langre an
nodvandigt. Om mojligt ska malgruppen hanvisas till de icke bistandsbedomda insatserna i forsta hand.
Erfarenhet visar att det sdllan ar positivt for personer att vara aktuella inom socialtjansten langre an
nodvandigt. Flertalet personer som soker stod ar mest motiverade i borjan direkt efter man har sokt hjalp. Da
behover verksamheten kunna erbjuda insatser snabbt, vilket ocksa ar mer kostnadseffektivt.

Helhetssyn och samordning

Under 2021 flyttades myndighetsutévningen for personer med psykisk funktionsnedséattning (socialpsykiatri)
fran vard- och omsorgsnamnden till socialndmnden. Syftet ar att battre kunna mota behoven da verksamheten
har ett helhetsansvar for malgruppen. Specifikt kan verksamheten lagga an mer fokus pa att utveckla metoder
och arbetssatt for de inom malgruppen som har psykiska funktionsnedsattningar och beroende, sa kallade
samsjukliga.

Verksamheten har arbetat med att férbattra och uppdatera samverkansrutinerna bade externt och internt. Det
har gjorts en kartlaggning av malgruppen med samsjuklighet och forslag till forbattringar har presenterats i en
handlingsplan. Exempel pa forbattringsatgarder ar att handldaggare inom beroende och socialpsykiatri utbildas
inom "varandras omraden" for att |attare kunna fa helhetssyn och samordna arbetet, att man genomfor fler
samordnade individuella planer (SIP), samt att se 6ver riktlinjer och processer for arbetet med personer med
samsjuklighet.
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Underlag for bedomning

Verksamhetens forutsattningar

Som namnts ovan har uppdraget tydliggjorts genom saval nya politiska riktlinjer som framtagandet av interna
styrdokument. Men ocksa i form av implementering av uppdaterade och dokumenterade processer samt
reviderade rutiner.

Verksamheten har i samband med en forandring i organisationen ansvar fér myndighetsutdvningen inom
socialpsykiatrin sedan januari 2021. Den nya enheten har arbetat med att rekrytera bistandshandlaggare och se
over arbetssatt och rutiner. Sektionen har dven rekryterat tre enhetschefer och en sektionschef.

Verksamheten har arbetat i ndra samarbete med polisen sedan 2016 kring personer som vill lamna
gangkriminalitet. Under 2021 6kade konflikterna och skjutningarna framst kopplat till kriminella grupperingar i
Varby och Flemingsberg. Aven antalet personer som vill Iimna kriminalitet 8kade fran att tidigare ha rort sig
om 3-4 personer per ar, till att det i ar har varit 11 personer som far stod. Fragan har tidigare lyfts som en risk
da placeringarna for dessa personer ar kostsamma och uppdraget har varit oklart. Verksamheten har infor 2022
av den politiska ledningen fatt uppdrag och medel for att arbeta med personer som vill limna gangkriminalitet
vilket har forbattrat férutsattningarna for att ge stéd av god kvalitet till malgruppen.

Ett utredningsuppdrag fran regeringen rérande personer med samsjuklighet (psykiatriska diagnoser och
beroende) presenterades i slutet av 2021. | utredningen foreslas att vardansvaret som idag ar delat mellan
kommuner och regioner i sin helhet ska 6verféras till regionen. Samtidigt foreslas att gemensamma
mottagningar ska upprattas for att battre kunna mota upp personer med samsjuklighet. Utredningen har fatt
ett tillaggsuppdrag att se 6ver tvangslagstiftningarna, lagen om psykiskt tvangsvard, LPT, och lagen om vard av
missbrukare i vissa fall, LVM, for att se om dessa kan slas ihop och pa sa vis bli mer andamalsenliga. Om detta
genomfors kommer det ha stor paverkan pa kommunens verksamhet. Slutbetdnkande ska presenteras senast
31 januari 2023. Det har kan fa stor pa verkan pa verksamheten och kommer darfér att féljas noga.

Under aret har statsbidrag mojliggjort forstarkningar i karnverksamheten. Fler brukare har kunnat erbjudas
stod enligt metoden IPS, (individual placement and support) vilket &r en evidensbaserad metod for att ge stod
till personer med psykisk funktionsnedsattning gallande att fa/aterga till samt behalla en anstallning pa den
Oppna arbetsmarknaden.

Inom socialpsykiatrins myndighetsutovning har statsbidrag méjliggjort ett 6kat fokus att starka
barnperspektivet i verksamheten genom att fokusera pa malgruppens féraldraskap. Konkret har detta inneburit
att enheten har anstallt ytterligare tva handlaggare for att minska antalet drenden per handlaggare och

ddrmed fa mer tid att arbeta med drenden dar barn forekommer. Detta har kunnat genomféras med hjalp av
externa medel. Man har ocksa tagit fram nya rutiner i utredningsarbetet och utarbetat tillaggsfragor utifran
foréldraskapet och barnperspektivet. De stélls till alla brukare som har minderariga barn. Enheten har
regelbundna metodtraffar for arbetet utifran barnkonventionen.

Pandemin har inneburit att verksamheten har tvingats stalla om i hur man méter klienter men det har
samtidigt inneburit att digitaliseringsarbetet har utvecklats.

Statistik och kvalitetsregister

Forebyggande verksamhet

Personliga ombud har under aret gett stod till 113 unika individer (varav 74 kvinnor och 39 man). Hjalpen har
framst bestatt av stod i kontakt med myndigheter och sjukvard samt i att hantera den egna ekonomin.

Myndighetsutdvning for vuxna

Inom beroendeverksamheten ar den genomsnittliga utredningstiden 63 dagar, vilket bedéms vara rimligt och
ligger ndara medel for riket. Inom verksamheten foljs ocksa andel utredningar avslutade inom 90 dagar. Syftet
med att folja utredningstiden ar att verksamheten genom utvecklande av arbetssatt arbetar for att 6ka
genomstromningen, detta for att farre ska kunna forsorja fler. Resultatet visar att beroendeenheten har 6kat
andelen fran 69 % vid delar 1 2020 till 77 % vid delar 2 2021.
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Utredningstiden for malgruppen socialpsykiatri foljs ej nationellt men verksamheten kommer framéver att félja
det lokalt. Malsattningen ar att utredningstiden inte ska dverstiga 90 dagar.

Utforande verksamhet

Utifran de interna styrdokumenten som tagits fram inom verksamheten under aret féljs andel insatser som
avslutas inom bestdmd insatstid. Detta ar forsta aret som det genomférs och darav kan inga jamforande siffror
redovisas i forhallande till tidigare ar. Malet ar att 75 % av insatserna ska ha avslutas i tid. Vid uppfoljning till
delar 2 2021 hade 97% av insatserna inom 6ppenvarden for beroende avslutas i tid, for stodboende inom
beroende var resultatet ocksa 97 %. Verksamheten kommer fortsatta félja dessa siffror under 2022.

Resultat fran 6ppna jamforelser

Oppna jamférelser ar en nationell undersékning som tittar pa férekomsten av rutiner och
samverkansdokument, férekomsten av systematisk uppfoljning samt medarbetarnas utbildning och erfarenhet,
alltsa inte en matning av verksamhetens kvalitet, utan en undersokning som ska anvandas som en grund for
utveckling av styrning.

Inom beroende finns dverlag de rutiner och samverkansdokument som efterfragas. Inom socialpsykiatrin
behover samverkansrutiner tas fram med exempelvis enheter som arbetar med beroende, barn och unga och
vald i ndra relationer. Det ar ett arbete som pabdrjats under 2021 da man har fardigstallt samverkansrutiner
med arbete och férsérjning samt bistand- och férebyggandeverksamheten inom vard- och omsorgsnamnden.

Utvecklingsomraden utifran 6ppna jamférelser ar att lyfta de systematiska uppféljningarna fran individniva till
aggregerad niva som ett underlag for det systematiska forbattringsarbetet.

Flera enheter pa sektionen har deltagit i SKR:s brukarundersékning. Resultatet presenterades i november 2021.
Inom egen regin ska resultatet aterkopplas till brukarna och férbattringsomraden identifieras tillsammans med
brukarna dar det ar mojligt.

Eftersom urvalet av brukare &r sa pass litet, behovs det generellt genomféras ett arbete med att fa upp
svarsfrekvenserna for att resultatet ska kunna anses som representativt for malgruppen som helhet. Sdsom det
ser ut i dagslaget har undersokningarna stora felmarginaler, vilket gor det mycket svart att analysera resultatet
eller utvardera effekten av forbattringsatgarder.

Av resultaten kan man utldsa att arbete behéver genomforas for att sdkerstalla att alla brukare vet hur och till
vem man framfor klagomal eller synpunkter om man &r missndjd. A andra sidan s& &r majoriteten av de
svarande nojda med sin hjalp, och undersékningar riktade till andra malgrupper (dldre) har visat pa ett negativt
samband med hur man upplever hjdlpen som helhet och om huruvida man vet vart man ska vianda sig med
synpunkter och klagomal. Det vill sdga, desto mer ndjd hen ar 6ver hjalpen, desto simre resultat ger man pa
fragor som rér om man vet var man ska vanda sig med synpunkter och klagomal. En tolkning &r alltsa att om
man ar ndjd sa har man ingen anledning att klaga, och darfoér vet man inte heller vart man ska vanda sig med
sina klagomal.

Myndighetsutévning for vuxna med beroende

Svarsfrekvensen var 46 procent. Underlaget ar for litet for att kunna dra nagra slutsatser om hur samtliga
klienter inom beroendeenheten upplever det stdd som de far fran verksamheten. Samtidigt ar det viktigt att ta
till vara pa de svar som inkommit. 81 % har svarat att deras situation har forbattrats sedan de fick kontakt med
enheten.

Bistandsbeddmda insatser inom socialpsykiatrin
IPS

For brukare med stéd genom metoden IPS (Individual Placement and Support) var svarsfrekvensen 36 procent
och andelen positiva svar ar for de flesta fragor hégre dn nationellt.

Boendestéod

Boendesttd hade en svarsfrekvens pa 34 procent. Andelen positiva svar ar for ndstan samtliga fragor hogre dn
nationellt och i jamforelse med andra boendestod i Huddinge. 99% upplever att boendestddjarna bryr sig om
dem och 95% trivs med sina boendestddjare.
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Nattpatrull

Nattpatrullen hade en svarsfrekvens pa 33%. Genomgaende positiva resultat. 100% av de som svarat kdnner att
boendestédjarna i Nattpatrullen bryr sig om dem och att de trivs med sina boendestddjare.

Boenden

Falkens sarskilda boende hade en svarsfrekvens pa 88%. Andelen positiva svar ar for samtliga fragor hogre an
nationellt. 100% av de som svarat sager att de aldrig ar radda for ndgot hemma vilket kan jamforas med 60%
nationellt. For Solhagavagens sarskilda boende finns inget resultat pa grund av for fa antal svarande.

Sysselséttning

Inom daglig sysselsattning Fleming var svarsfrekvensen pd 60 procent med genomgaende positiva resultat.
Andelen positiva svar ar for de flesta fragor hégre dn nationellt och dven fritextsvaren ar positiva. Inom daglig
sysselsattning Aktivitetshuset var svarsfrekvensen pa 69 procent med genomgaende positiva resultat. Andelen
positiva svar ar for de flesta fragor hogre dn nationellt, dven fritextsvaren ar positiva. Alla som svarat pa fragan
om de far den hjalp de vill ha i sin sysselsattning har svarat ja.

Systematisk uppfoéljning

Verksamheten har genom sitt systematiska arbete och med bra stod av bedémningsinstrument ett gott
underlag pa individniva for att kunna genomfora systematiska uppféljningar. Man behover dock utveckla
metoder for aggregering av resultat for att dra 6vergripande slutsatser som ligger till grund for
verksamhetsutvecklingen.

Den systematiska uppféljning som genomforts under aret r analys pa aggregerad niva genom UBAT (metod for
uppféljning, beskrivning av atgarder)?.

Inom beroendeverksamhetens 6ppenvard och stédboenden har uppfoéljningen lett till flertalet
forbattringsatgarder, exempelvis har brukarna fatt tva kontaktpersoner for att minska sarbarheten, och pa
boendet Lissma har mojligheterna till daglig sysselsattning utokats med bland annat biodling.

Avvikelser, synpunkter och klagomal

Rapporterade avvikelser

Antal lex Sarah Antal intern avvikelse autal synpunlﬁter et
klagomal
2021 2020 2021 2020 2021 2020
1 3 1 0 3 2

Verksamheten har under aret haft fa inkomna avvikelser, synpunkter och klagomal. Det har inkommit 3
klagomal fran brukare och en intern avvikelse. En Lex Sarah har rapporterats och utretts med bedémningen att
det ej var ett missforhallande enligt Lex Sarah.

Verksamheten noterar att det finns en underrapportering av intraffade handelser och kommer att arbeta med
kunskapsho6jande atgarder gallande avvikelser for att detta ska ses som en naturlig del i det systematiska
forbattringsarbetet.

1 UBAT innebér att man systematiskt kan beskriva och félja upp varje atgérd som en klient erhéller. Fér varje klient kan man ta ut en
textsammanstélining éver de atgérder klienten fatt. Det innebér att verksamheten kan fa ut material som visar vilka olika atgérder och
kombinationer av atgéarder som férekommer inom en enhet och vilka resultat atgérderna har enligt brukarskattningar och handlaggarskattningar.
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Revisioner och granskningar

Under aret har inga revisioner eller granskningar genomforts.

Uppfoljning av utforare som ingar i valfrihetssystemet

Den uppféljning som genomforts inom individ- och familjeomsorg under aret har rort verksamheter inom
kundvalet familjeradgivning. Se mer information om detta i kvalitetsberattelsen fér barn och unga.

Bedomning av kvalitet

Verksamhetens fokus har under aret legat pa att bibehalla och utveckla att karnuppdraget bedrivs enligt lagar,
forordningar och foreskrifter. Verksamheten har en stabil organisation med en sund personalomsattning, en
hogre andel medarbetare med socionomutbildning och langre erfarenhet an 6vriga riket. Riktlinjer, processer
och rutiner, det som 4r verksamhetens styrmedel, finns pa plats och revideras I6pande. Genom tidigare ars
utdkning av antalet enhetschefer och gruppledare sakerstaller verksamheten ett nara chefsstod. Sammantaget
utgor detta en god grund for att bedriva en verksamhet med hog kvalitet.

En samlad beddmning ar att samtliga enheter trots restriktioner, nya chefer och férandringar i organisationen
har gjort ett bra kvalitetsarbete under 2021 med fokus pa att ge ratt insats i ratt tid till malgrupperna.

Forebyggande verksamhet

Verksamheten med personliga ombud ar val fungerande med en hog kompetens hos medarbetarna gallande
malgruppen. Man har under pandemin lyckats stalla om motesformer (exempelvis till digitala moten och
utomhusmoten) for att kunna arbeta utifran uppdraget.

Uppsokande verksamheten riktad mot gangkriminella har utifran polisens arbete med att lagfora individer samt
omvarldens fokus pa malgruppen fatt fler att soka hjalp. Trots 6kad arbetsbelastning och fa resurser har ett
framgangsrikt arbete i samverkan med beroendeenhetens myndighetsutdvning bedrivits.

Myndighetsutovning for vuxna

Forvaltningens bedomning ar att utredningar inom vuxensektionen haller en hog kvalitet da de har visat sig
halla i rattsprocesser, det inkommer fa éverklaganden, de genomfors inom rimlig tid, och handlaggarna ar
erfarna samt har en rimlig arbetsbelastning.

Inom socialpsykiatrin dr bedémningen att kvaliteten for malgruppen har 6kat da de kan fa ett mer samordnat
stod, att antalet utredningar per handldaggare har minskat, befintliga rutiner har setts éver och nya rutiner har
tagits fram. Aven samverkan med beroendeenheten och mellan socialpsykiatrins utredare och utférare har
starkts. Detta gor att insatserna snabbare kan anpassas efter malgruppens behov. Fér malgrupperna med
psykisk funktionsnedsattning och beroende, sa kallad samsjuklighet, innebar den starkta samverkan att
verksamheten lattare kan samordna bade utredning och insatser.

Inom beroende har arbetet med att ytterligare 6ka samverkan mellan utredare och utférare lett till en 6kad
effektivitet med kortare vantetider for att paborja insatser.

Utforande verksamhet

Utforare inom socialpsykiatrin och stéd till personer med beroendeproblematik har under aret pa grund av
pandemin férandrat arbetssatt for att sakerstalla hog sdakerhet. Detta har, sarskilt inom beroendevarden
inneburit att farre klienter har kunnat tas emot i 6ppenvard samt att gruppbehandling har stallts om till
individuell behandling. Bedémningen &r att detta har gjorts med en bibehallen hog kvalitet pa utférda insatser.
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Utvecklingsomraden

Fokus for 2022 kommer fortsatt vara att styra och leda mot en lattillgdnglig och kunskapsbaserad verksamhet.
Verksamheten kommer darmed prioritera att:

Forbattra informationen och tillgéangligheten pa hemsidan sa att det blir enkelt att ta del av vilket st6d
som kan erbjudas och hur man gar tillvdga nar man vill anséka om hjalp.

Sakerstalla att alla som har kontakt med nagon av vuxensektionens enheter tillfragas om att fyllai en
brukarenkat vid varje avslutad utredning och insats. Ju battre svarsfrekvens verksamheten far desto
battre underlag finns for att kunna vidareutveckla verksamheten.

Se 6ver hur och om en gemensam mottagning fér vuxna som idag ar aktuella inom vuxensektionen
skulle kunna bidra till en mer tillganglig socialtjanst och kortare utredningstider.

Vidareutveckla arbetet med att satta SMARTA mal i syfte att kunna utvardera om insatserna leder till
forbattring for brukaren.

Aggregera resultat av individuppfdljningar som idag gérs med stod av ASI och UBAT for att kunna dra
slutsatser pa gruppniva hur det gar for brukare som far olika slags insatser.

For att ge stod i handlaggningen och bidra till en rattssdaker handlaggning ska interna styrdokument for
socialpsykiatrin fardigstallas.

Folja upp och vid behov fortsatt implementera interna styrdokument som redan finns for personer
med beroendeproblematik i syfte att 6ka genomstromningen, korta utredningstiderna och félja upp
insatstiderna.

Da vuxensektionen nu fatt medel for avhoppare fran gangkriminalitet och gruppen stadigt vaxer
behover riktlinjer, processer och rutiner tas fram vilket kommer att prioriteras under aret.

Sedan flera ar har arbetet med samordnade utredningar med barn- och ungdomssektionen
genomforts i familjer dar en eller bada foréldrarna har beroendeproblematik. Detta arbete kommer
att foljas upp under 2022. Malsattningen ar att samordnade utredningar ska ske nar en foralder ar
aktuell inom vuxensektionen.
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