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Vi har i ett antal studier analyserat ADHD-problematiken ur ett socioekono-
miskt perspektiv med hjalp av kalkylmodeller vi utvecklat under cirka 30 ars
tid. Tidiga insatser kring barn med ADHD ger — vid sidan av de manskliga vin-
sterna - utomordentligt héga samhallsvinster. Flera miljoner kronor per barn for
perioden upp till 20 &rs alder. An tydligare blir det d& man féljer vuxna, i det har
fallet med kriminell belastning. Samhallskostnaderna for uteblivna insatser for
en grupp om 30 intagna kan under en 20 ars period uppga till mer &n 800 Mkr.
En insats mot denna malgrupp, av det slag som gjorts vid projektet vi foljt pa
Norrtaljeanstalten ger pa 20 ars sikt sannolikt en finansiell avkastning pa mer
an 250 Mkr eller 80 ganger insatsen. Tidiga, samordnade och evidensbase-
rade insatser for denna malgrupp ar en social investering med utomordentligt
hog I6nsamhet. Ur ett strukturellt perspektiv kan franvaron av kloka insatser
enklast beskrivas som bristen pa helhetssyn och langsiktighet da beslut tas
kring denna malgrupp. Priset for detta ar hégt, manskligt och ekonomiskt.

In several studies, we have explored ADHD associated problems from a so-
cio-economic perspective by the use of calculation models that we developed
during 30 years of continued work. From these analyses, we conclude that
early interventions involving children with ADHD vyield, in addition to individual
gains, tremendous gains for society. We refer to savings of about several mil-
lion SEK for each individual child followed up to the age of 20 years. This
becomes even more obvious when exploring adults, in this case a group of
convicts. The total societal costs for not providing interventions to a group of
30 inmates during a period of 20 years might exceed more than 800 million
SEK. Interventions for this target population, such as those we observed in the
Norrtélje Prison project, would probably in a 20 years perspective, yield more
than 250 million SEK or about 80 times the invested money; a return that most
venture capitalists only could be dreaming of. Undoubtedly, early, coordinated
and evidence based interventions provided to this specific population could
be considered as social investments of extraordinary profitability. However,
actions taken based on this knowledge are uncommon due to several reasons.
From a structural point of view, the absence of wise interventions might most
easily be described as a result of not considering either the entire situation or
the long-term consequences when making decisions about this target popula-

tion. The price we pay is very high; both in human and financial terms.
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Inledning

Vi som skriver denna artikel har i mer
an 25 dr utifrdn bla. ett socioekono-
miskt perspektiv sysslat med utanfor-
skapets ekonomi, prevention, reha-
bilitering och tidiga insatser i en eller
annan form. Pa senare ir har vi oftare
och oftare stott pa minniskor med
olika former av neuropsykiatrisk pro-
blematik. Det har varit barn som redan
i lagstadiet inte klarar av att hantera
sin skolgang, unga som glider in i ett
tidigt utanférskap med asocialitet och
kriminalitet som f6ljd, férévare av ga-
tuvald (ofta med alkohol som en del av
bilden) eller avhoppare frin gingkri-
minella strukturer och Vit Maktrorel-
sen. Overraskande ofta har diagnosen
ADHD dykt upp som en férklaring el-
ler som en del av monstret. De flesta av
de vuxna vi mott i dessa sammanhang
har tagit emot diagnosen ADHD med
littnad.

Vi har som en foljd av detta funderat
mycket 6ver hur vi i samhillet sa kon-
seckvent och systematiskt tycks of6r-
moégna att ta hand om denna friaga
trots att det idag tycks finnas evidens-
baserade metoder att tillimpa som f6-
refaller billiga och kostnadseffektiva.
Var hypotes dr forklaringen till detta
delvis (kanske till storsta delen) dr ett
struktur- och styrproblem i vira of-
fentliga organisationer. I denna artikel
vill f6rsoka belysa detta ur ett socio-
ekonomiskt perspektiv.

Metoden

Vi har genomfért olika former av det
viidag kallar socioekonomiska analyser
och bokslut i mer 4an 30 ar. De olika
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konkreta beridkningsmodeller vi anvin-
der oss av bygger pa erfarenheter och
data vi utvecklat i ett flertal uppdrag
Fér den som pa ett enkelt vis vill ta del
av detta rekommenderas “Handbok
till férenklad socioeckonomisk analys-
modell”, Idéer 6r livet, 2010. En mer
utforlig beskrivning finns i rapporten
”Handbok i socioeckonomiska bok-
slut”, NUTEK, 2008 samt ’Resten av
bilden — Socioekonomiska bokslut som
en metod att virdera sociala foretag”.
De studier vi genomfért som har ber6-
ring med detta arbetsomrade finns till-
ginglica pa vira hemsidor www.ofus.
nu, www.seeab.se samt www.socioeko-
nomi.se och gir utmirkt att ladda ner.
Nigra av dem finns dessutom tillging-
liga pa engelska

Ett barn med ADHD ur ett
socioekonomiskt
perspektiv

Business as usual eller worst case
En fraga som ofta dyker upp i sam-
tal med beslutsfattare dr foljande, om
prevention och tidiga insatser samt
framgangsrik rehabilitering dr 16nsamt
bade ekonomiskt och minskligt — var-
for sker det dd inte i stérre omfattning.
Béde ur ett rent minskligt och rent
professionellt perspektiv borde 16s-
ningen vara uppenbar. Problemet ir
kanske att man formulerat detta som
ett behandlings- rehabiliterings- eller
preventionsproblem. Som man ropat
fir man svar. Man kanske far ett helt
annat perspektiv pa l16sningen om man
beskriver det som ett ekonomiskt styr-
lednings- organisations- och manage-
mentproblem.

411



tema

Worst Case 0-193r

350000
300000
250000 -+

¥ Ovriga

200000

Kr/Ar

150000
100000 -
50000

B Rattsvasendet
B Landstinget

B Kommunen

0.,.

QreinmMmouuounNnoOQO-nN
el

Alder

I | |

B Forsakringskassan

B Arbetsférmedling

MSTUWOUNCO
el el

Diagram 1. Kostnader fér begynnande utanférskap till f6ljd av ADHD 0-19 dr — worst case

Vi illustrerar med ett praktikfall' i form
av ett kvalificerat rikneexempel — en
ung pojke med utagerande och norm-
brytande beteende 1 skolan till f6ljd av
ADHD? Vi bérjar med att beskriva
det som vi skulle kunna kalla ett “worst
case”. Det vi hir kallar worst case inne-
bir det vi alltfér ofta konfronteras med
1 verkligheten; sena insatser, icke koor-
dinerade insatser, kortsiktiga insatser.

I diagram 1, som beskriver hans 19
forsta levnadsar, ser vi kostnaderna for
hans begynnande utanférskap under
uppvixten. Kostnaderna dr inlednings-
vis obetydliga och accelererar under
tondrstiden och belastar i slutfasen av
perioden frimst kommunens social-
tjdnst och rittsvisendet.

I tabell 1 ser vi de samlade kostnaderna
for denna pojkes begynnande utanfor-

skap under uppvixtaren. Vi ser att de
uppgar totalt till cirka 1.3 Mkr varav
kommunen 4r den i sarklass storsta
kostnadsbiraren med rittsvisendet pa
en andraplats.

Det dr alltsa inte brist pd insatser kring
den hir unga pojken. Inte heller brist
pa resurser. I sjilva verket genomfors
massor av insatser kring denna pojke,
men insatser som inte ger sdrskilt stor
effekt eftersom de ofta kommer sent
och dr kortsiktiga. Insatserna dr av
reaktiv natur, utan samordning m.m.
Som en f6ljd av detta ger de inte 6ns-
kad effekt och har lig bade resultat-
och kostnadseffektivitet. Trots alla
goda avsikter frin mingder med besji-
lade minniskor. Som en f6ljd kommer
denna pojke 1 sitt vuxna liv att med en
viss sannolikhet hamna i ett livslangt

! Detta praktikfall bygger resultatet av ett antal workshops, inom ramen f6r modellomradesprojektet vid SKL,
med personer med stor inblick i denna typ av problematik samt i dialog under ett stort antal seminarier och
forelasningar med personer som dagligen jobbar med dessa fragor.

2Ett likartat rikneexempel aterfinns i Hinder i folkhilsoarbetet och vigar forbi, Folkhilsopolitisk rapport 2010,

Folkhilsoinstitutet, R 2011:17
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Tabell 1. De totala kostnaderna for begyn-
nande utanforskap till f61jd av ADHD 0-19 ar,
worst case

0-19 ar
Arbetsformedling 0
Forsikringskassan 0
Kommunen 753 000
Landstinget 66 000
Rittsvisendet 391 200
Ovriga 85 000
Summa 1295 200

utanférskap. De ackumulerade kost-
naderna f6r detta kommer att bli bety-
dande och uppga till 10 - 20 Mkr eller i
virsta fall mer.

Att lyckas med ett best case

Den ovan beskrivna utvecklingen dr
inte sjilvklar. Den beror inte pd natur-
lagsbundna férlopp utan ir en konse-
kvens av konkreta handlingar, val och
ett antal yttre betingelser. Utan att g
in pa nagra detaljer skulle man kunna
sdga att ett “best case” i de flesta fall
priglas av ett antal gemensamma drag,

tema

* Tidig upptidckt och tidiga insatser —
ett proaktivt agerande 1 stillet for ett
reaktivt agerande.

* Samordnade insatser baserade pd en hel-
hetssyn kring klienten i stillet for
splittrade och fragmenterade insat-
set.

o Langsiktiga insatser med nthallighet i stil-
let kortsiktiga akuta insatser.

* Insatser som bidrar till att samverka
med och stirka klienten och dennes
tamilj — ezt egenmaktsperspeketi.

* Insatser baserade pd en klok tillimp-
ning av kunskaps- och evidensbaserade
metoder.

Lat oss nu jimféra det socioekono-
miska utfallet pa drsbasis mellan "worst
case" och "best case". I diagram 2 ser
vi skillnaden mellan best och worst
case under forskoletiden. Best case
kostar cirka 25 000 kronor per ar och
dessa kostnader belastar till cirka 80 %
kommunen och till cirka 20 % lands-
tinget. Motsvarande totala kostnad
tor worst case dr betydligt mindre och
uppgir till en tredjedel av detta belopp.

0-6 ar
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Diagram 2. De arliga kostnaderna under forskoletiden for best case och worst case
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Dessa kostnader 1 best case dr ett ut-
tryck for att man, tidigt, redan i férsko-
lan tar tag i problematiken och agerar
proaktivt och i samverkan med lands-
tingets barn- och ungdomspsykiatriska
verksamhet.

Men sett ur en férskolechefs eller BUP-
chefs strikta ekonomiska perspektiv dr
best case en dalig affir. Dessa aktorer
far ta en, timligen bdg social investerings-
kostnad (i stotleksordningen 100 000
kronor under férskoleperioden) som
leder il att andra samhillsaktorer se-
nare kan plocka hem en timligen hog
vinst i form av uteblivna kostnader
under tondrstiden och direfter 1 vux-
enlivet. De kortsiktiga ekonomiska in-
citamenten och den stuprorsbaserade
organisationsprincipen motverkar ett
klokt langsiktigt agerande.

I diagram 3 kan vi se kostnaderna for
best case och worst case under skol-
tiden. Nu har proportionerna mellan
best case och worst case forindrats pa
ett dramatiskt vis. For det forsta hand-
lar det om helt andra kostnadsnivier.

I worst case talar vi om drygt 90 000
kronor pa arsbasis jaimfort med mindre
in 10 000 kronor under férskoleperio-
den.

For det andra ser vi att kostnaderna
fordelas pa ett helt annat vis. Kom-
munen bir cirka 55 000 kronor av
dessa kostnader. Rittsvisendet och all-
minheten (6vriga) dr ocksd betydande
kostnadsbirare till f6ljd av den unga
pojkens begynnande utanférskap, aso-
cialitet, kriminalitet och missbruk. En
tredje skillnad 4r att best case nu ir be-
tydligt billigare 4n worst case och ligger
pa nivan strax 6ver 50 000 kronor per
ar.

Den ekonomiska uppoffring (den so-
ciala investeringskostnaden) som best
case utgor under foérskoletiden ger med
marginal avkastning redan under skol-
tiden. Men det 4dr socialtjinsten och
rittsvisendet som erhaller vinsterna av
ett klokt agerande inom férskola och
skola. Forskola och skola bestraffas
ekonomiskt fOr sitt agerande i form av
underskott i sin budget trots de lang-

m Ovriga

W Rattsvasendet

W Landstinget

B Kommunen

W Forsakringskassan

W Arbetsformedling

7-19 ar
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Diagram 3. De arliga kostnaderna under skoltiden for best case och worst case
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siktigt goda effekterna f6r kommunen.
Diagram 3; De arliga kostnaderna un-
der skoltiden for best case och worst
case

Best case utgor ett sorts forlustscenario
under foérskoletiden med ett arligt un-
derskott i férhallande till worst case pa
cirka 17 000 kronor. Under skoltiden
férvandlas detta till ett arligt Gverskott
for best case pd mer dn 41 000 kronor.
For hela uppvixtperioden uppgar den
arliga vinsten £61 best case 1 genomsnitt
till drygt 21 000 kronor.

Skillnaderna i kostnader mellan de tva
alternativen illustreras i diagram 4 . De
flesta aren fram till 12 ars alder utgor
en sorts forlustir i den bemirkelsen
att best case kostar mer 4n worst case.
Inom kommunen ar det forskolan och
skolan och inom landstinget dr det
frimst barn och ungdomspsykiatrin
som bdr de sociala investeringskost-
naderna av ett best case. Frin 13 drs

tema

alder och uppit vixer vinsterna snabbt
och dr under den senatre tondrspetio-
den betydande. De stora vinnarna ir
socialtjinsten inom kommunen samt
rittsvisende och allmidnhet. Det dr
dessa aktorer som ur detta perspektiv
erhdller avkastningen av den sociala in-
vestering som gors tidigare i hans liv.
Diagram 4; Skillnad i kostnader mellan
best och worst case under perioden 0
-19ar

Landstinget utgdr forlorare eftersom
en hel del kostnader for best case faller
pa barn och ungdomspsykiatrin. Om
vi emellertid vidgar tidsperspektivet till
vuxenlivet kommer vi att se att lands-
tinget i worst case far betydande kost-
nader till f6ljd av denna pojkes senare
utanférskap 1 vuxenlivet. Kostnader
som flerfaldigt Gverstiger kostnaderna
for de tidiga insatserna i best case. Det
handlar om allt frin primirvird och
psykiatri till akutsjukvard och olika for-
mer av rehabiliteringsinsatser.
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Diagram 4. Skillnad i kostnader mellan best och worst case under perioden 0 - 19 ar
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Den avgérande skillnaden mellan det
vi hir kallat best case och worst case
ir att med ritt insatser forhindras hans
utanférskap 1 vuxenlivet. De insat-
ser som gors under forskoletiden och
skoltiden gbr det moijligt f6r honom
att fullgéra sin skolging och direfter
komma in pa arbetsmarknaden. Den
samhilleliga intdkten av detta 1 vux-
enlivet 4r i praktiken frinvaron av den
kostnad som uppstir f6r worst case i
vuxen dlder.

Vad dr forklaringen till detta? I stort
sett alla som arbetar med denna fra-
ga strivar stindigt efter ett best case.
Pengarna finns dir, viljan dr god, for-
migan dr hég, metoderna finns dir.
Vad idr da problemet?

Om vi séker svar pd denna fraga pa det
strukturella planet ser vi att szyr- och upp-
Joljningssystemen inte beldnar utan snara-
re straffar ett lingsiktigt agerande — hall
den arliga budgeten. Organisationsstrukturen
ar uppbyggd i stuprér som inte beaktar

helheter — hall den egra budgeten. Er-
sdttningsystemen vare sig belonar samver-
kan eller langsiktighet. Och det finns
ingen tillgang till ett socialt investeringska-
pital som skulle behévas f6r ADHD-
barnen i stort.

ADHD- barnet i vuxen alder

I analysen ovan har vi studerat kost-
naderna fram till vuxen dlder for ett
ADHD-barn i ett best och worst case.
Worst case leder ofta (men inte alltid)
till att skoltidens utanférskap perma-
nentas. I diagram 5 och tabell 4 ser vi
effekterna av en sidan utveckling. De
totala kostnaderna for en sidan mar-
ginalisering under perioden 21- 65 ar
uppgar till cirka 14 Mkr. Kalkylen ir
baserad pd en ung person som till f6ljd
av skolmisslyckanden inte heller kom-
mer in pa arbetsmarknaden och ham-
nar i ett mer eller livslangt utanforskap.
Och vi talar inte hdr om svirartat utan-
torskap kopplat till missbruk, krimina-
litet eller grav psykisk ohilsa, utan ett
mera “mattligt” utanférskap i form av

Ackumulerat aggregat

16000 000

14000 000

g
g

10000 000

8000000

Kr - Ackumulerat och diskonterat

2000000 1

¥ Summa finansiellt
netto aktor

¥ Produktionsvarde

¥ Summa realt netto
aktor

Diagram 5. de livslinga kostnaderna for ett liv i begrinsat utanforskap fran 21-65 ar férdelat pd reala
och finansiella kostnader samt produktionsforluster
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arbetsloshet.

Kriminella med ADHD

Men livet f6r unga min med en utveck-
lad och icke behandlad ADHD kan
dock ta ett 4n mer destruktivt f6rlopp.
Manga unga min med ADHD-proble-
matik drabbas av sidana svarigheter att
de senare i livet utvecklar ett valdsbete-
ende, missbruk och/eller kriminalitet.
Vi har haft tillfille att f6lja och gbra en
enkel socioekonomisk analys det s.k.
ADHD-projektet pa Norrtiljeanstal-
ten dir man provade pa att ge 30 kli-
enter behandling f6r sin problematik.
Vi har dé f6rsokt belysa ndgra olika sa-
ker; vad kostar det att driva projektet,
vad skulle dessa trettio personer san-
nolikt kosta samhaillet om de inte fir
ndgon behandling och till f6ljd av detta
fortsitter sin kriminella livsstil och vil-
ka socioekonomiska effekter kan man
spara av projektet

Projektets kostnader

Projektets kostnader kan delas upp
i tvd delar illustrerade 1 figur 1. Sjuk-
vardskostnader och kriminalvardskost-

tema

nader. Bade delarna dr nédvindiga for
projektet.

Di  sjukvirdens nettokostnader for
projektet ska virderas ser vi i figuren
nedan att de tillkommande kostnader-
na handlar om likartid och/eller psyko-
logtid f6r utredning, undersékning, in-
stillning av likemedel samt medicinsk
uppfoljning, Till detta kommer kostna-
der f6r medicinhantering (frimst sjuk-
skotersketid) samt de direkta kostna-
derna for likemedel. Eftersom i stort
sett samtliga intagna redan tidigare har
varit storkonsumenter av olika former
av likemedel och annan sjukvird som
till f6ljd av projektet kan sittas ut dr det
vissa sjukvardskostnader som minskar
till £6ljd av projektet. Sammantaget dr
det alltsa inte sjilvklart att det uppstir
mer dn en marginell nettokostnad for
sjukvarden till f6ljd av projektet. For
en del klienter uppstdr sikerligen en
ren nettovinst.

Pa samma sitt kan det forhalla sig
med kriminalvirdens insatser. Projek-
tet tycks endast i begrdnsad mening ha

KOSTNADER FOR PROJEKTET

KRIMINAL-
VARDSKOSTNADER
BEHANDLINGS-
PROGRAM
PERSONALTATHET
AVDELNING
KOMPETENS-
UTVECKLING

Figur 1. Kostnader for projektet fordelat efter sjukvards- och kriminalvardskostnader
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Okat kostnaderna for kriminalvarden.
Det har snarare handlat om att fi ef-
fekt for sidana insatser man redan har,
men som utan medicinering varit tim-
ligen verkningslosa.

Totalt sett har det pa arsbasis kostat lite
drygt 3 Mkr att driva projektet férde-
lat med cirka 2 Mkr pa landstinget och
cirka 1 Mkr pa kriminalvarden. Den ar-
liga kostnaden uppgar till cirka 100 000
per deltagare.

Vad hinder utan projektet

For att svara pd denna friga maste
man ga tillbaka till de intagnas liv utan
projektet. Vi har dd redan tidigare sett
att detta dr ett liv priglat av utanfor-
skap, misslyckade behandlingar inom
kriminalvird, missbruksvard och soci-
altjdnst, upprepade och accelererande
brottsmonstet, ofta av valdsnatur med
brottsoffer, missbruk och annan krimi-
nalitet.

Vi har med utgangspunkt i data fran ti-
digare studier rdknat fram ett forsiktigt
virde pa vad dessa 30 intagna skulle
kosta samhillet pa arsbasis om projek-
tet inte fanns och de skulle fortsitta sitt
liv som tidigare i utanférskap.

Vi ser da att malgruppens arliga kost-

Tabell 4. Arliga kostnader f6r malgruppen utan

projektet
Arbetsformedling 800 010
Forsikringskassan 2175 000
Kommunen 4970 000
Landstinget 3059 500
Rittsvisendet 22 361 150
Ovriga 25200 000
Summa 58 565 660

418

nader uppgar till cirka 58 Mkr. Lands-
tingets del uppgar hir till 3 Mkr eller 1
Mkr mer 4dn kostnaderna for att delta
i projektet. Projektet 4r med dessa an-
taganden som grund, redan pa ett ars
sikt f6r landstinget en investering som
ger en avkastning pa 50 % mer édn in-
vesteringskostnaden.

Vi ser ocksd att de tunga kostnadsbi-
rarna dr rittsvisendet (polis, aklagare,
domstolar och kriminalvard)
gruppen Ovriga dér vi framférallt har

samt

allminhet, anhoriga, féretag etc. — dvs.
brottslighetens konsekvenser for tredje
man.

Men den verkligt intressanta fragan
ir, hur ser de langsiktiga socioekono-
miska effekterna av mailgruppens ut-
anforskap ut? De intagna som ingar i
projektet har ju mer eller mindre per-
manentat sin outsideridentitet och sitt
utanforskap och de effekter som funk-
tionshindret ADHD ger, leder till att
sannolikheten for en sjilvlikningspro-
cess inte 4r sarskilt stor. Funktionshin-
drets konsekvenser leder till betydande
aterfallsrisker 1 kriminalitet och miss-
bruk.

I tabell 5 har vi med en diskonterings-
rinta pa 4 % skrivit fram arskostna-
derna for ett antal alderintervall. Ar
de intagna i genomsnitt 25 ar kan det
vara meningsfullt att granska tidsspan-
net fram till alderpensionen dvs. 40 ar.
For personer med missbruk och/eller
kriminalitet har tidigare studier visat
att 20 ar dock ér ett mera meningsfullt
perspektiv. Efter sa lang tid orkar krop-
pen inte lingre. Man riskerar att do till
toljd av sitt utanforskap eller avbryter
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av andra skal sitt missbruk.

Om vi anvinder oss av 20 arsperspek-
tivet ser vi att de forvintade framtida
kostnaderna for utanférskap f6r de 30
personerna i projektet uppgar till drygt
800 Mkr om inget gbrs fOr att bryta
detta monster. Landstingets andel av
detta utgor cirka 43 Mkr eller drygt 20
ganger kostnaden for landstinget for
att driva projektet.

Tiankbara socioekonomiska effek-
ter av projektet

Men den verkligt intressanta fragan ir
hur de kort- och langsiktiga socioeko-
nomiska effekterna av projektet ser
ut. Det ligger i sakens natur att det i
dagsliget inte finns ndgra langsiktiga
resultat frin projektet, dven om de
kortsiktiga resultaten fOrefaller vara
goda. Man kan se ménster och tenden-
ser, men som sagt inga slutgiltiga resul-
tat. Da far man, precis som i alla andra
lingsiktiga sammanhang, luta sig mot
antaganden och hypoteser for att fa en

tema

bild av méjliga effekter. I nedanstiende

kalkyl har vi gjort ndgra mycket enkla

antaganden.

* Vi antar att 10% (3 ST) av de intagna
spontant skulle ha kunnat bryta
med sin kriminalitet utan projektet.

* Vi antar att av de resterande 90%
kommer 30% (9 ST) att kunna
bryta sitt utanférskap med stéd av
projektet — en framgangsniva under
de uppnadda resultaten i projektet.

Om vi flyttar blicken framat och slu-
tar betrakta projektet som enf kostnad
och ser det som ett socioekonomiskt
investeringsprojekt finner vi i tabel-
len nedan att ur ett fem arsperspektiv
uppgar projektets nettovinst till cirka
80 Mkr och ur ett 20 drsperspektiv till
cirka 250 Mkr. Siffrorna ir diskonte-
rade med 4 %.

ADHD-projektet som en socioeko-
nomisk investering

Det finns tva faktorer som gor att man
som beslutsfattare sallan ser dessa soci-

Tabell 5. De langsiktiga ackumulerade sociockonomiska effekterna av malgruppens utanférskap

fordelat pa ar och aktorer

Langsiktiga socioekonomiska effekter

av malgruppens utanforskap

1 5 10 15 20 % )
Avetsformeding 800010 370396 6748350 9250614 11307293 12997733 16467794
Forsdlringskassan 2175000 10070022 18346846 2514979 30741318 35337145 44771255
Kommunen 4970000 23010579 4193598 57468721 70245679 80747407 102304 8%
Lanastinget 3059500 14165164 25807897 35377375 43242788 49707584 62978 231
Rattsvasendet 22361150 103529782 188 623715 258 564726 316051139 363300780 460292753
Ovrga 500000 116673 360 212570357 291390698 356175273 409423471 518729018
Summa 58565660 271152870 494020 763 677 201926 827763 489 951514119 1205543 %40
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Tabell 6. Projektets langsiktiga socioekonomiskabruttoeffekter vid 10 % spontantrehabilitering och

30 % framgang i projektet

Projektets langsiktiga socioekonomiska bruttoeffekter vid

10% spontantrehabilitering och 30% framgang i projektet

VinstGrupp

Antalar

1 ) 0

B | 0[5 4

Vingt 14976088

80771889} 14 749565

00 44 186) 253 43032 291 343881 369 %6 188

oekonomiska effekter. Den ena hand-
lar om det stuprirstankande som rader
1 vira offentliga organisationer vilket
leder till en osynlighetsproblematik —
man ser bara de positiva effekterna av
en framgangstik insats i den egna orga-
nisationen och dess bokslut.

Den andra utgors av kortsiktigheten 1
budget- och styrprocesser. ADHD-
projektet dr ur ett ckonomiskt per-
spektiv ett socioekonomiskt investe-
ringsprojekt. Under risk satsar man en
summa pengar idag for att i framtiden
skapa en intikt. Detta illustreras i figur
2.

Figuren illustrerar hur man genom
att ta en konkret men kortsiktig siker
kostnad i form av en s.k. investerings-
puckel pa 2-3 Mkr, kan skapa férutsitt-
ningar f6r en mojlig framtida kostnads-
reduktion eller annorlunda uttryckt
samhillsvinst pé cirka 250 Mkr

Genom socioekonomiska investerings
och utvirderingskalkyler kan man som

beslutsfattare:
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* I'd en bild av ett projekts /ingsiktiga
¢ffekter.

e 4 hjilp att se sadana projekt som
sociala investeringsprojekt 1 stillet fOr
endast kortsiktiga kostnader.

* T'a hjilp att se hela kostnadsmassan
kring ett projekt och framforallt ef-
fekterna av att inte genomfora pro-
jektet — business as usual scenariots
kostnadsmassa.

* Fa hjilp att se vilka omfordelningseffekter
mellan olika aktérer som uppstar
till f6ljd av ett genomférande.

Var erfarenhet frin andra sammanhang
ir att denna typ av kalkyler bidrar till
att 6ka langsiktigheten i beslutsfattan-
det samt att stirka helhetssyn och sam-
verkan kring klienter med en komplex

behovsbild.

Varfor ser vi inte detta?

Dié man tar del av de livséden som dem
Norrtiljestudien och andra studier vi
gjort dyker osokt en fraga upp; varfor
tillater vi detta att hinda? Det skapar inte
bara en massa (onddigt?) minskligt li-
dande. Det leder ocksa till mycket héga
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KOSTNAD

tema

REHABVINSTER &
TIDSFAKTORN

INVESTERINGSPUCKEL

ADHD-PROJEKTET TID
2-3 MEKR
POTENTIELLA
REHABVINSTER
TIUGOARSPERSPEKTIV

250 MEKR

Figur 2. Den sociala investeringspuckeln vid rehabiliteringsinsatser.

(och onddiga?) kostnader for samhail-
let. En del av svaret pa denna friga
handlar om partiell blindhet. Blindhet
pa tvd sitt. Organisatorisk oférmaga
till helhetssyn da det giller ekonomiska
effekter av utanforskapet och en lik-
nande oférmaga da det giller att se de
lingsiktiga effekterna av ett utanfor-

skap.

Tunnelseendet effekter

Lat oss borja med det som omvix-
lande brukar kallas tunnelseende eller
stuprorstinkande. Om man fragar en
ansvarig person inom socialtjinsten i
en kommun vad de klienter som lang-
varigt uppbdr ekonomiskt bistind kos-
tar, brukar man ofta fi ett svar som
pa arsbasis ligger i intervallet 80.000
— 100.000 kronot. Det man di svarar
pa dr de faktiska utbetalningarna till
klienten. Det man ofta forbiser ar att
det runt detta finns en mingd kostna-
der som nistan alltid forbises. Det kan
handla om kostnader for att hantera
det ekonomiska bistindet, kostnader
tor andra delar av socialtjinsten, an-
dra kostnader inom kommunen eller

Socialmedicinsk tidskrift 3/2013

kostnader hos andra myndigheter eller
andra aktorer 1 samhillet. De personer
som lingvarigt uppbir ekonomiskt bi-
stind har nistan alltid ett multifakto-
riellt problempanorama. Den summa
man vid en foérsta anblick uppfattar
som de faktiska kostnader kan liknas
vid toppen pi det isberg som utgbr de
totala kostnaderna.

Pa samma sitt forhéller det sig med
unga man med stor sannolikhet pa vig
in i ett framtida utanforskap av det slag
vi hir studerar. De i och £6r sig mycket
héga kostnader de generar inom soci-
altjdnsten dr férmodligen endast top-
pen pa ett isberg. De faktiska kostna-
derna, vilket vi sett i kalkylerna ovan,
ir betydligt hégre.

Kortsiktighetens betydelse

Att arbeta med unga minniskor med
hog risk att vara pa vig in i ett kanske
livslangt utanférskap och férsoka bidra
till att de tar sig tillbaka till samhallet dr
en typiskt langsiktig uppgift. De ling-
siktiga effekterna av framgang kom-
mer att 16pa under en ling f6ljd av ar.
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For att kunna ta stillning till virdet av
detta behover vi ett uppféljnings- och
styrsystem som har langsiktigheten in-
byged. Dd man i en kommun vi arbe-
tat tillsammans med bérjade kartligga
det man lite slarvigt skulle kunna kalla
”de unga stamkunderna” inom cko-
nomiskt bistind fann man att de allra
flesta hade en mycket lingre historia dn
man hade vintat sig.

Konsekvenserna av den dubbla par-

tiella blindheten

Konsekvenserna av detta dr att.

* Vi ser inte annat 4n mycket partiellt
utanforskapets kostnader.

* Vi underskattar dirmed dessa kost-
nadet.

* Vi ser inte hur de faktiska kostnader-
na 4r fordelade mellan olika aktorer
i samhillet.

* Dirmed underskattar vi ocksi virdet
av prevention, tidiga insatser och
framgangsrik rehabilitering.

* Som en f6ljd av detta saknar besluts-
fattare korrekta underlag for att fat-
ta beslut kring denna typ av fragor.

* Pelaktigheterna 1 dessa beslutunder-
lag kan uppga till flera hundra pro-
cent.

* Detta kan leda till att samhallets in-
satser kring prevention, tidiga in-
satser och rehabilitering dr rejilt
underdimensionerade i forhallande
till vad som vore socioekonomiskt
optimalt.

Slutsats — sociala investe-
ringar kring unga pa glid
"Problemet dr inte i forsta hand ondskan hos
don onda utan tystnaden hos de goda”.
Ett oroande stort antal unga riskerar
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att marginaliseras idag. Resan pd vig
mot utanforskap borjar tidigt 1 livet.
Kostnaderna for detta dr hoga, oer-
hort héga. Detta 1 all synnerhet om vi
jaimfor det med kostnaderna for tidiga
preventiva eller rehabiliterande insat-
set. Ju lingre man vintar ju dyrare blir
det och ju svarare dr det att bryta detta
utanforskap.

Dessa kostnader dyker upp pa madnga
olika stillen och vid minga olika tid-
punkter i de olika offentliga uppfolj-
nings- och  redovisningssystemen.
Dirfér har inte nagon enskild aktor
kunskap om dessa kostnaders verkliga
storlek och omfattning. Detta i kom-
bination med den offentliga sektorns
fragmenterade  stuprérsorganisation
gor att ingen heller har ansvar for fra-
gan.

Detta utantorskap kan i virsta fall bli
mycket allvarligt och omfattande. Det
har dessutom en férméga att smitta av
sig pa den sociala milj6 dir utanférska-
pets unga min vistas. De blir en sorts
negativa rollmodeller fér andra unga
pa glid. De sociala och ekonomiska
kostnaderna for detta dr ndrmast ofatt-
bart héga.

Tidiga samordnade insatser didr kom-
munens socialtjdnst tillsammans med
skolan etablerar samsyn och samar-
bete kring dessa unga med andra ak-
térer som barn- och ungdomspsykiatri,
rittsviasendet liksom frivilligorganisa-
tioner och foreningsliv skulle f6rmod-
ligen vara en utomordentligt god social
investering med en sdvil social som
ekonomisk avkastning fa riskkapitalis-
ter ens kan drémma om. Det handlar
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ytterst om att dels férsta och inse vid-
den av detta och direfter samla och
samordna resurser fOr att ingripa, helst
sd tidigt som mojligt. Det dr néstan all-
tid bist att stimma i bicken.
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