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Forord

Regeringen fattade 2007 beslut om 'Handlingsplan mot prostitution och ménniskohandel for
sexuella andamal 'Skr 2007/08:167). | planens atgard 8 ingick 'att utvardera och utveckla
arbetet inom kommunerna som ror insatser riktade till sexkopare' samt i atgard 9 'utvardera
och utveckla det arbete vid socialtjanstens prostitutionsgrupper som riktar sig till dem som
befinner sig i prostitution'. Regeringen gav Socialstyrelsen detta uppdrag och uppdragets
narmare utformning planerades under varen 2009 i ett samarbete mellan Socialstyrelsen och
Linkdping Universitet.

Uppdraget utformades till att besta av fem delprojekt; en kartlaggning av verksamheterna, en
utvardering av programmen for Forsaljare av Sexuella Tjanster de s.k. FAST-programmen, en
utvardering av programmen for Kopare av Sexuella Tjanster de s.k. KAST-programmen, en
kartldggning av sex online samt en epidemiologisk studie om férekomsten av att kdpa och
salja sex. Under projektets gang har projektplanen modifierats utifran den verklighet som
prostitutionsgrupperna existerar i, malgruppens forutsattningar och darmed de olika
delprojektens genomfdrbarhet.

Projektet ar sannolikt det storsta, omfangsrikaste och mest mangfacetterade som genomforts
om prostitutionen i Sverige. Det galler saval omfattningen som de anvéanda vetenskapliga
metoderna. Denna rapport ar en sammanfattning av de olika delprojekten i uppdraget.

Uppdraget har genomférts av en projektgrupp under ledning av undertecknad, professor barn-
och ungdomspsykiatri med sérskild inriktning mot barnmisshandel och sexuella 6vergrepp vid
LinkOpings universitet. | projektgruppen har ingatt Linda Jonsson, socionom och doktorand
vid Link6pings universitet, Cecilia Kjellgren, socionom, dr.med.vet. vid Lunds universitet och
lektor vid Linnéuniversitetet i Vaxjo, Gisela Priebe, psykolog/psykoterapeut, dr.med.vet. vid
Lunds Universitet, samt Ingrid Akerman, socionom och utredare.

| forskningsgruppen har dessutom ingatt tre intervjuare Jonna Abelsson, kurator
ungdomsmottagningen, Haninge, Anna Hulusjo, doktorand vid Malmd hogskola samt Lina
Leander, fil.dr vid Stockholms universitet. Jonna Abelsson har ocksa medverkat som
medforfattare i rapport 7. Johannes Kjellgren har varit behjalplig med layout och
sprakgranskning.

Vi vill tacka Socialstyrelsen for att vi fatt mojlighet att genomfora uppdraget, och hoppas att
rapporten ska bidra till en forbattrad forstaelse och situation for de kvinnor och méan som
riskerar att hamna eller redan befinner sig i prostitution antingen som kdpare eller séljare av
sexuella tjanster.

Vi vill ocksa tacka prostitutionsgruppernas personal utan vars engagemang och extra arbetstid
detta projekt inte varit genomforbart. Slutligen men inte minst vill vi tacka alla de kvinnor och
méan som trots besvarliga levnadsomstandigheter stallt upp for intervjuer i de olika
delstudierna.

Linkdping 1 mars 2012
For projektgruppen

Carl Goran Svedin
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1. INLEDNING

Denna rapport &r huvudrapporten “Prostitution i Sverige — Kartldggning och utvérdering av
prostitutionsgruppernas insatser samt erfarenheter och attityder i befolkningen” och den kan
lasas separat som en sammanfattning. Vill man ha mer detaljerad information hénvisas till
respektive delrapport. | den férsta delrapporten ”’Sélja och kdpa sex i Sverige 2011.
Forekomst, halsa och attityder” redovisas en webbaserad epidemiologisk undersékning vars
avsikt var att kartlagga erfarenheter av att kopa och sélja sex i befolkningen 18-65 ar. |
rapporten laggs en bakgrund till det kontext i vilket prostitutionsgruppernas arbete bedrivs. |
del 2-4 beskrivs prostitutionsgruppernas organisation och arbetssatt ’Kartlaggning av
insatser mot prostitutionen i Stockholm, Géteborg och Malmd™ (delrapport 2) samt de klienter
verksamheterna mott under ett ar inom programmen for Forséljare av Sexuella Tjanster
(FAST) “Ett ars kontakter med prostitutionsenheterna och beskrivning av insatser till
personer med prostitutionserfarenhet (FAST)”’(delrapport 3) och Kdpare av Sexuella Tjanster
(KAST) “Ett ars kontakter med prostitutionsenheterna. En beskrivning av insatser till
personer med erfarenhet av att kopa sex/problematiskt sexuellt beteende (KAST)™” (delrapport
4). Det centrala fokus for regeringens och Socialstyrelsens uppdrag har varit att gora en
utvardering av det behandlingsarbete som bedrivs av prostitutionsgrupperna for stéd och hjalp
till forséljare av sexuella tjanster och kopare av sexuella tjanster. Dessa studier ’Utvardering
av samtalsbehandling med forséljare av sexuella tjanster (FAST)” och ’Utvardering av
samtalsbehandling med kopare av sexuella tjanster (KAST)”” kompletteras med en kvalitativ
studie om tidigare klienters erfarenhet av given behandling ’Intervjuer med personer som
tidigare fatt behandling vid FAST”. Rapporten avslutas med en intervjustudie med 11 unga
kvinnor som sélt sex via Internet, ”Online ar jag ndgon annan....... Unga kvinnor med
erfarenhet av att sélja sexuella tjanster online™.

Rapporten inleds med en dvergripande sammanfattning av de olika delrapporterna darefter ett
antal overgripande tema samt avslutningsvis forskargruppens rekommendationer. FOr mer
detaljerad information hanvisas till delrapport, 1-8. Dessa kan laddas ned fran Linkdpings
universitets hemsida:

Delrapport 1: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75340

Delrapport 2: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75362

Delrapport 3: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75366

Delrapport 4: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75369

Delrapport 5: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75371

Delrapport 6: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75377

Delrapport 7: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75378

Delrapport 8: http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:liu:diva-75380



2. SAMMANFATTNING

2.1 Forekomst och attityder

| den befolkningsbaserade studien (delrapport 1) om erfarenheter och attityder till att képa och
salja sexuella tjanster (prostitution) deltog 5 071 personer i aldern 18 till 65 ar.
Svarsfrekvensen pa 50,7 procent Iag i niva med tidigare svenska befolkningsstudier i &mnet
(Kuosmanen, 2008; Lewin, 1998). Att relativt manga som ingick i urvalet valde att inte delta,
Okar resultatens osékerhet i studierna.

En majoritet av deltagarna instamde i pastaendet att forsaljning av sex uppstar ur sociala och
ekonomiska problem, medan farre instdmde i att forsaljning av sex borde ses som ett vanligt
arbete. Mén intog mer positiva attityder till prostitution &n kvinnor. En stor del av deltagarna
(49,8 % av mannen och 80,1 % av kvinnorna) ville behalla sexkdpslagen, men fa trodde att
antalet sexsaljare eller sexkopare hade minskat till foljd av lagen. Drygt hélften av deltagarna
(37 % av ménnen och 65 % av kvinnorna) menade att forsaljning av sex borde forbjudas i lag.
Bland deltagarna i undersokningen uppgav 5,0 procent att de ndgon gang i sitt liv har betalat
for att sexuellt vara tillsammans med nagon (10,2 % bland méannen och 0,1 % bland
kvinnorna). Det motsvarar en andel av mellan 260 000 och 330 000 personer i befolkningen.
Vidare uppgav 0,7 procent att de ndgon gang i sitt liv hade tagit emot ersattning som betalning
for att vara sexuellt tillsammans med nagon (0,8 % bland mannen och 0,6 % bland
kvinnorna), motsvarande mellan 30 000 och 53 000 personer i befolkningen. En majoritet
bland dem som kdpt sex har gjort det mellan en och tre ganger och drygt en tiondel har kdpt
sex fler an tio ganger. Knappt hélften av dem som salt sex hade gjort det mellan en och tre
ganger, en tredjedel hade gjort det mellan fyra och tio ganger och drygt 20 procent hade salt
sex fler an tio ganger.

Samtidigt som Internet och mobiltelefoni utgdr viktiga kontaktarenor i samband med sexkop
har olika utestallen fortfarande stor betydelse. Attio procent av dem som kopt sex, ungefar
lika manga som i tidigare undersékningar, uppgav att senaste sexkdpet hade skett utomlands.
En tredjedel av de senaste sexkdpen hade skett i samband med arbets- eller tjansteresor
antingen i1 Sverige eller utomlands. Anvéndning av kondom vid senaste sexkopstillfallet
rapporterades av 78 procent av dem som kopt sex, men endast av 43 procent av dem som salt
sex. Fa man som kopt sex uppgav att de senast hade kopt sex av en man. Samtidigt uppgav
fler man an kvinnor att de hade sélt sex och av dessa hade cirka halften senast salt sex till en
man. Fa bland dem som kopt sex och ingen av dem som salt sex uppgav att sexkopslagen
hade paverkat deras beteende. De som hade slutat kdpa eller sélja sex uppgav att de inte hade
haft ndgot problem med att sluta och endast enstaka personer namnde att de hade fatt
informellt eller formellt stod.

Vid tidpunkten for undersokningen skilde sig man som kopt sex inte fran man som inte kopt
sex ndr det géller de flesta sociodemografiska faktorerna, psykiska symptom eller sjélvkansla.
Samtidigt rapporterade mén som kopt sex en forhdjd alkohol- eller drogkonsumtion, fler
traumatiska handelser under uppvéxten och forekomst av vald i pagaende eller tidigare
parrelationer. De levde ofta ett aktivt sexuellt liv med manga samlagspartners, ett aktivt
anvandande av Internet i karleks- och sexuella syften, men &ven en forhojd forekomst av ett
tvangsmassigt sexuellt beteende.

Det framkom ocksa relativt fa skillnader mellan man och kvinnor som nagon gang i sitt liv
salt sex och de som aldrig salt sex nar det galler sociodemografiska faktorer, psykiska
symptom och sjalvkansla vid tidpunkten for undersékningen. Man och kvinnor som salt sex
uppgav oftare att de anvande droger vid tidpunkten for undersokningen; kvinnor som salt sex



rapporterade ocksa en hogre generell alkoholkonsumtion. Kvinnor som salt sex uppgav fler
psykiska symptom och oftare vald i en parrelation an kvinnor som inte salt sex. Man, dock
inte kvinnor, som salt sex uppgav oftare att de hade utsatts for sexuella handlingar mot sin
vilja under uppvaxten. Méan och i nagot mindre utstrackning kvinnor som salt sex hade ofta en
aktiv sexuell livsstil med manga samlagspartners, men aven en forhojd forekomst av ett
tvangsmassigt sexuellt beteende.

2.2 Verksamheterna riktade till forséljare och képare av sexuella tjanster (FAST
och KAST)

De verksamheter som inom kommunerna speciellt riktar sig till képare och saljare av sexuella
tjanster (prostitution) finns i de tre storstaderna Stockholm, Goteborg och Malmé. Samtliga
verksamheter har enheter riktade till Forsaljare av Sexuella Tjanster (FAST) och Kopare av
Sexuella Tjanster (KAST). Samtliga enheter lyder organisatoriskt under socialtjansten i
respektive kommun och pa personalsidan (heltidstjanster) fanns under hosten 2011 i
Stockholm sammanlagt 10.25 tjanster + chef, Géteborg 5,0 tjanster + chef och Malmo 6,0
tjanster + chef.

I den kartlaggning som gjordes inom ramen for utredningen (delrapport 2) kunde konstateras
att de tre enheternas likheter ar betydande da det galler de grundlaggande malsattningarna att:

e arbeta fOr att minska prostitutionen.

e verksamheten ska ha kunskap om prostitutionens omfattning i sitt upptagningsomrade
och kontinuerligt folja prostitutionens férandringar pa gatan, hotell och barer och
natet.

e ansvara for utveckling och samarbete med andra myndigheter och frivillig-
organisationer i traffickingfragor. En forsta kontakt och stodinsats for vissa
traffickingoffer i  sitt  upptagningsomrade i samarbete med  aktuell
stadsdelsforvaltning/kommun.

e erbjuda och ge kvinnor och man i prostitution eller prostitutionsliknande verksamhet
pa olika sétt stod och hjalp for att kunna hitta andra alternativ (rdd och stéd och
behandling).

e Dedriva ett uppsokande arbete i forsta hand riktat mot gatuprostitutionen, men &ven
andra miljéer och Internet

e erbjuda och ge kopare av sexuella tjanster rad, stod och behandling.

e kunna erbjuda personal inom kommunen och andra samarbetspartners information och
stod i fragor som rér omradet.

De tre enheterna skiljer sig at pa en del omraden som i huvudsak har med tradition och
prioriteringar i arbetet:

e | Stockholm erbjuds klienter gynekologiska undersdkningar av enhetens
barnmorska/gynekologer, Spiralprojektet. Vid behov kontakt med psykiatriker och
leg.ldakare i samarbete med landstinget. Vare sig Goteborg eller Malmé har
motsvarande verksamhet.

e Goteborg ar den enhet (KAST) som tidigast och mest konsekvent utvecklat ett arbete
att erbjuda samtal och behandling till sexkdpare och sexmissbrukare.

e Malmo ar den enhet som tidigast och mest konsekvent arbetar med skadereducerande
insatser (harm reduction) genom att dela ut ett s.k. preventionspaket — en liten vaska



med en sakerhetsguide, personlarm, kondomer, glidmedel, tandborste, vatservetter
mm.

e Malmo ar den enhet som forst utvecklat ett uppsékande arbete Over Internet. Detta har
sedan i mindre skala anammats av enheterna i Stockholm och Goéteborg. Malmé har
ocksa utvecklat gruppverksamhet for anhoriga till kopare av sexuella tjanster samt
gruppsamtal med kvinnor som bade har en missbruksproblematik och salt sexuella
tjanster.

e De teoretiska modellerna i kontakterna med klienterna men fr.a. i behandlingsarbetet
skiljer ocksa mellan enheterna (se delrapport 2, 5 och 6).

Under perioden som uppdraget pagatt 2009-2011 har det vid varje enhet skett
omorganiseringar och t.ex. har samtliga enheter bytt enhetschef, personalsituationen har varit
osaker liksom de ekonomiska forutsattningarna for att bedriva verksamheterna. Detta har
enligt saval intervjuare som utredare haft en negativ paverkan (osékerhet, erfarenhets- och
kapacitetstapp, omprioriteringar) pa verksamheterna.

Verksamheterna har enligt ovan tamligen breda arbetsuppgifter men de malgrupper man
arbetar med ar inom FAST i forsta hand kvinnor och méan som befinner sig i prostitution eller
prostitutionsliknande verksamhet men aven preventivt for att forhindra unga méanniskor att
borja sélja sex samt stdd och behandling till kvinnor och man nédr de l&mnat prostitutionen.
Inom KAST ar den egentliga malgruppen man och kvinnor som koper sex men i praktiken &r
det nastan lika manga som har ett sexmissbruk som soker sig till enheterna. Detta motiveras
med att det inom ramen for ett sexmissbruk &r stor risk att individen dven kdper sex.

For att beskriva prostitutionsgruppernas malgrupper genomfordes en anonymiserad
registrering av varje person och de kontakter man hade under tidperioden 1/10 2009 - 30/9
2010 (delrapport 3 och 4), i texten kallad rapportaret.

FAST-enheterna hade under rapportaret kontakt med 326 unika personer med
prostitutionserfarenhet varav 237 personer (73 %) var nya under aret. Av de 326 var 317
kvinnor varav nio minderariga (< 18 ar), 28 procent var att betrakta som barn unga vuxna,
dvs. alder 15 — 25 ar och majoriteten (57 %) var i aldern 18-35 ar. Trettio procent var av
utlandsk harkomst dar kvinnor fran Osteuropa dominerade.

Det gjordes totalt 2 945 insatserna riktade mot séljare av sexuella tjanster motsvarande 9
insatser per person under aret. Dessa fordelade sig pa foljande sétt:

e Kontaktforsok: 88 personer (27 % av samtliga personer) som sammanlagt hade 157
kontakter (1,8 insatser per person) motsvarande 5,3 procent av samtliga kontakter.

e Rad och stod: 144 personers (43 % av samtliga) som sammanlagt hade 1801
kontakter (12,9 insatser per person) motsvarande 61,2 procent av samtliga kontakter.

e Behandling: 60 personers kontakter (18 % av samtliga) som sammanlagt hade 905
kontakter under aret (15,1 insatser per person) motsvarande 31 procent av samtliga
kontakter. Halften av de 60 behandlingsdarendena startade antingen som pagaende
behandling (18 %) eller som nya behandlingar under aret (32 %). Andra kom via
tidigare bedémningssamtal och samtal (18 %) eller som nya bedémningssamtal och
samtal under aret (20 %). Man kan dock ha haft kortare eller langre kontakter via det
uppsokande arbetet eller motiverande samtal langre tillbaka i tiden.

KAST-enheterna hade under rapportaret kontakt med 209 unika personer som antingen var
kopare av sexuella tjanster (54 %) eller personer med ett problematiskt sexuellt
beteende/sexmissbruk (42 %). Trettiosex av de 209 personerna (17 %) var tidigare kénda fore



(den 1 oktober 2009) medan 173 (83 %) kom som nya under utredningsaret och 199 var man
varav tva minderariga.

Av de totala insatserna riktade mot kopare av sexuella tjanster och personer med sexmissbruk
gjordes 1 391 insatser motsvarande 6,7 insatser per person under aret. Dessa fordelade sig pa:

e Kontaktforsok: 105 personer (50 % av samtliga) som hade sammanlagt 153 kontakter
(1,5 insatser per person) motsvarande 11 procent av samtliga kontakter.

e Rad och stod: 17 personer (8 % av samtliga) hade sammanlagt 101 kontakter (4,8
kontakter per person) motsvarande 7,2 procent av samtliga kontakter.

e Samtalskontakt: 46 personer (22 % av samtliga) hade 299 kontakter (6,9 insatser per
person) motsvarande 21,5 procent av samtliga kontakter.

e Behandling: 41 personer (20 % av samtliga) hade 838 kontakter (20,4 insatser per
person) motsvarande 60 procent av samtliga kontakter. De 41 behandlingsérendena
kom till stor utstrackning direkt till behandling utan tidigare kontakter (54 %) eller via
introduktionssamtal (41 %).

2.3 Behandling FAST

Av det individinriktade arbetet fick 18 procent av klienterna vid FAST enheterna behandling
vilket motsvarande 31 procent av samtliga kontakter/besok vid enheterna. Da ett av
huvudsyftena med utredningsuppdraget var att utvardera effekterna av behandlingsarbetet i
form av samtalsterapi som bedrivs vid de tre prostitutionsenheterna genomférdes 2009-2011
en behandlingsstudie d&ar samtliga nya klienter som kom till de tre FAST-enheterna inbjods att
medverka (delrapport 5). Av 47 personer som var aktuella foér samtalskontakt under perioden
tillfragades 36 personer med erfarenheter av prostitution av behandlarna om deltagande och
34 accepterade medverkan. Respondenterna intervjuades och besvarade sjalvsvarsformular
(rérande psykisk halsa, sjalvkénsla, alkohol- och drogmissbruk, traumatiska upplevelser i
barndomen) i bérjan av samtalsbehandlingen (baslinjeintervjun) och vid behandlingens slut
eller efter ett ars behandling (m=12,5 manad).

Respondenterna (31 kvinnor och 3 man) var i genomsnitt 29,1 ar (sd=7,5) vid
baslinjeintervjun och samtliga hade salt sex. Majoriteten hade fatt information om
prostitutionsgruppens verksamhet genom andra myndigheter eller internet. Majoriteten
uppgav att de sokt kontakt med enheten for att bearbeta negativa erfarenheter fran
prostitutionen. Majoriteten (65 %) hade inte vid baslinjeintervjun nagon relation med partner,
men majoriteten hade nagon gang tidigare haft ett langre forhallande. Majoriteten (88 %) hade
upplevt vald i en partnerrelation. Mindre &n héalften (41 %) av intervjupersonerna hade barn.
Barnet/barnen var oftast boende hos respondenten. Halften arbetade eller studerade vid
baslinjeintervjun. Respondenterna var vid forsta prostitutionstillfallet i genomsnitt 21,3 ar
(sd=7,2) och en tredjedel var yngre an 18 ar. Personerna hade i genomsnitt salt sex i narmare
sju ar och majoriteten (73 %) varje vecka nar prostitutionen varit som intensivast.
Intervjupersonerna hade oftast fatt kontakt med sexkoparen via internet eller pa gatan.
Personerna hade oftast borjat salja sex for att finansiera ett missbruk.

Hélften av intervjupersonerna rapporterade vid baslinjeundersékningen riskbruk eller
missbruk av alkohol och majoriteten drogmissbruk. Majoriteten rapporterade lag sjalvkénsla
och i genomsnitt 12 potentiellt traumatiska upplevelser under uppvéaxten. Intervjupersonerna
sjalvrapporterade hdg psykisk ohélsa, en ohélsa som dessutom var samre an i flera tidigare
svenska kliniska studier.



Vid uppféljningen medverkade 26 av 34 respondenter (24 kvinnor och tva man).
Bortfallsgruppen skilde sig signifikant fran den uppféljda gruppen vad géller drogmissbruk,
med signifikant hogre drogvandning i bortfallsgruppen &n hos de uppféljda.

Majoriteten hade vid uppféljningen avslutat sin behandlingskontakt med enheten.
Respondenterna hade i genomsnitt gatt i 29 samtal pa enheten. Fler levde ensamma, utan
partner, vid uppféljningsintervjun jamfort med tidigare. Majoriteten av intervjupersoner
uppgav att de fatt hjalp i samtalen att avsluta destruktiva relationer och forbéttra relationer till
det Ovriga natverket. Intervjupersonerna skattade att de var signifikant mer néjda med sina
nara relationer vid uppfoljningen. Fler arbetade eller studerade vid uppféljningen och
majoriteten uppgav att samtalen pd enheten paverkat detta omrdde. Respondenterna var
signifikant mer nojda vad galler omradet sysselsattning vid uppfoljningsintervjun.
Sammanlagt 17 (68 %) av de deltagande hade antingen slutat sélja sex infor starten av
behandlingen eller under densamma. Majoriteten (80 %) salde inte sex vid uppfdljningen. De
som fortsatte sélja sex gjorde det mer sallan. Mer &n 90 procent hade i behandlingen talat om
erfarenheter av att salja sex och upplevt att samtalen varit till stod for att halla fast vid sitt
beslut i att sluta salja sex. Majoriteten ansag att de fatt battre sjalvkansla och forbattrad
livskvalitet.

De som vid uppféljningen uppgav att de fortsatt sélja sex var signifikant éldre an ovriga
respondenter och hade salt sex under signifikant langre tid. De flesta intervjupersoner som
tillnérde denna grupp uttryckte att de vid uppféljningen salde sex mer séllan och uttryckte en
onskan om vidare forandring. Hur lang tid man befunnit sig i prostitution kan ha betydelse for
hur tidskravande en sadan forandring ér.

Vid jamforelse mellan resultaten pa de upprepade sjalvsvarsformularen fran baslinje och
uppféljning identifierades en rad forandringar. En icke-signifikant minskning av antalet
personer med alkoholmissbruk och tungt drogberoende vid uppfdljningen. Respondenterna
rapporterade signifikant béattre sjalvkansla vid uppféljningen. Den psykiska halsan som var
betydligt samre jamfort med en klinisk grupp (psykiatriska patienter) vid behandlingsstarten
forbattrades signifikant pa samtliga symtom och totalt. Effektstorleken pa forbattringen
varierade mellan Cohens’ d 0,4-1,1 pad de olika symtomomradena och var totalt 0,9.
Effektstorlek 6ver 0,8 bedéms traditionellt som en stor effekt (> 0,8).

Positiva forandringar vad géller respondenternas livssituation och hélsa kan iakttas med viss
variation pa alla enheter. Behandling vid de tre enheterna skilde sig at vad galler teoretiska
utgangspunkter. Ingen av enheterna foljde en strikt behandlingsmodell men
samtalsbehandlingen i Stockholm och Goteborg baseras i huvudsak pa psykodynamisk grund,
ofta med en eller flera traffar i veckan under 1-2 ar. I Malmo anvands ett 16sningsfokuserat
arbete och motiverande samtal. Behandlingskontakterna &r i allménhet begrénsade i tid och
utvarderas fortlopande. Det gar inte utifran den begransade undersokningsgruppen att dra
slutsatser om en enhet bedriver en mer framgangsrik behandling &n en annan. Det som é&r
gemensamt for enheterna ar att man tydligt riktar sig till malgruppen personer som salt sex
och att man erbjuder hjalp som inkluderar konsekvenser av prostitution. Respondenterna var
lika n6jda med den behandling och det bemotande de fatt fran de tre enheterna. En av studiens
begrénsningar var att samtliga respondenter inte avslutat sin behandling vid
uppfoljningsintervjun och med andra ord dnnu inte var fardigbehandlade.

Ovanstaende behandlingsstudie kompletterades med en intervjustudie med klienter som
avslutat sin behandlingskontakt vid en av de tre prostitutionsenheterna i genomsnitt tre ar
tidigare (delrapport 7). Avsikten var att fa en fordjupande kvalitativ komplettering till
behandlingsstudien (delrapport 5) med en vidgad forstaelse for hur de intervjuade upplevt och
varderat den behandling de fatt vid FAST-enheterna.



Trettiosju personer som avslutat sin behandling tillfragades varav fyra personer avhojde ett
deltagande. Av de 33 personer som samtyckte till att delta hade 30 personer varit klienter vid
FAST (Forsaljare Av Sexuella Tjanster) och tre personer vid KAST (Kopare Av Sexuella
Tjanster). Enbart de 18 respondenter som varit Klienter vid FAST och vars intervjuer spelats
in inkluderades i den kvantitativa och kvalitativa resultatredovisningen. Den slutliga
undersdkningsgruppen bestod av 17 kvinnor och en man.

De 18 personerna som medverkade i undersokningen var mellan 25 och 58 ar, i genomsnitt
40,0 ar gamla (sd=9,9). En tredjedel hade en relation med partner och majoriteten hade barn.
Majoriteten arbetade eller studerade vid intervjutillfallet. Samtliga intervjupersoner hade
tidigare salt sex och halften hade salt sex mer an tio ar. Det var vanligast att
intervjupersonerna fatt information om FAST-verksamheten genom misshruksbehandling
eller genom andra professionella kontakter. Majoriteten (72 %) hade gatt i 100 samtal eller
mer pa enheten.

Intervjuerna transkriberades och analyserades med hjalp av latent innehallsanalys. Tva teman
identifierades, det forsta handlade om att tala om prostitutionen och det andra om livet efter
behandling.

| intervjuerna framkommer behov av att tala om prostitutionen att fordndra och bearbeta sina
upplevelser. Det framkommer att ratt typ av hjalp varit en nddvéandighet for att dverleva.
Betydelsen av den specialiserade enheten, vikten av en barande relation till en specialiserad
behandlare och bekréftelsen genom att andra med samma problematik har kontakt med
enheterna. De poangterade ocksa vikten av samhallets engagemang och stod il
verksamheterna vilket indirekt &r en bekréaftelse av dem sjdlva och deras behov.
Behandlingsmodellerna har sett olika ut, prostitution har varit ett omrade for samtalen, liksom
identitet, sjalvbild och relationer.

Livet efter behandling ar annorlunda for manga av intervjupersonerna. Intervjuerna innehaller
teman som att ma battre, att ha béttre sjalvkénsla och att vara pa vag mot ett annat liv.
Formagan och mojligheten se pa prostitutionen med andra 6gon, kunna identifiera flera
funktioner som prostitutionen haft och att ha lamnat prostitutionen pa olika satt definitivt eller
med ambivalens var andra teman i intervjuerna. Prostitutionen som hade paverkat dem genom
sjalvforakt och forakt, traumatiska erfarenheter och problem i relationer var ytterligare viktiga
teman samt hur sexualiteten paverkats och hur det lett till olika konsekvenser.

Ur ett perspektiv av behandlingstillfredstéallelse framstar behandlingskontakterna med
prostitutionsenheterna som tydligt positiva bade i behandlingsstudien (delrapport 5) och
intervjustudien (delrapport 7). Klienterna beskrev i de tva grupperna att de blivit val bemotta
pa enheten (80 % i behandlingsgruppen respektive 100 % i intervjugruppen var mycket njda)
Majoriteten (84 resp. 89 %) av intervjupersonerna tyckte att samtalens upplédggning och
innehall passat dem. Majoriteten (96 resp. 94 %) tyckte att behandlarna lyssnat och forstatt
det intervjupersonen tog upp i samtalen. Majoriteten (96 resp. 94 %) hade i hdg grad
fortroende for behandlare pa enheten och majoriteten (75 resp. 83 %) har varit Gverens med
behandlare om malen for behandlingen. Intervjupersonerna besvarade ocksa en sjatte fraga
om vilken uppfattning man har om enheten i allménhet. Fem respektive fyra (20 resp. 22 %)
svarade positiv och 20 respektive 14 (80 resp. 78 %) svarade mycket positiv. Den maximala
totalsumman for de sex fragorna ar 18. Gruppernas medelvarde var 15,5 (sd=3,5) respektive
16,9 (sd=2,0).
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2.4 Behandling KAST

Av det individinriktade arbetet fick 20 procent av klienterna vid KAST enheterna behandling
vilket motsvarande 60 procent av samtliga kontakter. Da ett av huvudsyftena med
utredningsuppdraget var &ven att utvardera effekterna av behandlingsarbetet i form av
samtalsterapi som bedrivs vid de tre prostitutionsenheterna genomférdes 2009-2011 en
behandlingsstudie dar samtliga nya klienter som kom till de tre KAST-enheterna inbjods att
medverka (delrapport 6). Av 72 personer som var aktuella for samtalskontakt under perioden
tillfragades 51 av behandlare om deltagande och 29 accepterade medverkan. Respondenterna
intervjuades och besvarade sjalvsvarsformulér (rorande psykisk hélsa, sjalvkansla, alkohol-
och drogmissbruk, traumatiska upplevelser i barndomen, stereotypa attityder till sexuellt vald
och sexuellt missbruk) i bdrjan av samtalsbehandlingen (baslinjeintervjun) och vid
behandlingens slut eller efter ett ars behandling (m=10,1 manad).

Respondenterna (28 man och en kvinna) var i genomsnitt 40,1 ar (sd=11,3) vid
baslinjeintervjun. Majoriteten hade tagit ett eget initiativ till samtalskontakten medan en
tredjedel tog kontakt efter rekommendation av annan vardgivare eller myndighet. Majoriteten
hade vid baslinjeintervjun en partner och drygt halften hade barn. Samtliga arbetade eller
studerade.

Respondenterna uppgav olika former av sexuellt missbruk som sexkdp, porrsurfande, sexchat,
sexmissbruk i relationer eller besok pd sexklubbar. Halften beskrev mer &n en form av
sexuellt missbruk. Totalt hade femton personer (52 %) kopt sex i samband med att
behandlingskontakten inleddes eller tidigare. Respondenterna motiverade
behandlingskontakten med ett behov att fa hjalp med att forandra sin situation, ta kontroll
over sexmissbruket och for att radda sin relation till partner/barn. Majoriteten rapporterade
inget alkohol- eller drogmissbruk, men hade sdmre sjalvkéansla och fler potentiellt traumatiska
erfarenheter under uppvéxten &n man som kopt sex eller aldrig kopt sex i en epidemiologisk
studie (delrapport 1). Respondenterna rapporterade psykisk ohdlsa pa fyra delskalor i
frageformularet SCL-90 i niva med en klinisk grupp. Alla utom en av respondenterna
rapporterade ett sexuellt missbruk. A andra sidan rapporterades mindre stereotypa attityder
om sexuellt vald &n i en tidigare studie med universitetsstudenter. De som nagon gang kopt
sex rapporterade signifikant hogre niva pa sexuellt missbruk vid baslinjeméatning an de som
hade annan form av sexuellt missbruk, en skillnad som inte kvarstod vid uppféljningen.

Vid uppféljningen medverkade 28 respondenter i genomsnitt 10,1 manader efter
baslinjeintervjun. Respondenterna hade gatt i 25,6 samtal (sd=13,6), en tredjedel hade avslutat
sin behandlingskontakt medan de 6vriga gick i fortsatta behandlingssamtal. Respondenterna
uppgav att samtalen pa enheten lett till signifikanta forbattringar vad géller relationer till
familj och partner. Majoriteten uppgav att det sexuella missbruket reducerats (blivit mindre
frekvent eller forandrats i typ av handlingar) och en tredjedel att det helt upphort.
Respondenterna rapporterade en liten minskning av alkoholbruk men framfér allt en
signifikant forbattrad sjalvkansla och forbattrad psykisk halsa. Den psykiska hélsan var i niva
med den psykiska halsan i en klinisk grupp (psykiatriska patienter) och forbéattrades
signifikant pa sex av nio symtomomraden och totalt med en effektstorlek varierande mellan
Cohen’s d 0,6-1,1 pa de olika symtomomradena (mattlig till stor effekt) och totalt 0,9 (stor
effekt). Respondenterna var mycket néjda med bemdotandet, upplevde behandlarna i hog grad
som lyhorda och hade stort fortroende for behandlarna. Resultaten talar for att klienterna vid
KAST mottagningarna i Sverige dragit nytta av behandlingen pa flera sétt, framforallt genom
ett minskat sexmissbruk och en forbattrad psykisk hélsa.
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Forandringar vad galler respondenters livssituation, psykiska halsa och sexuella missbruk kan
iakttas med viss variation pa alla enheter. Behandlingen vid de tre enheterna skilde sig at vad
galler teoretiska utgangspunkter. | Stockholm arbetar man med en psykodynamisk och
kognitiv inriktning medan KAST enheten i Géteborg arbetar utifran en psykodynamisk och
systemisk grundsyn. KAST i Malmo arbetar liksom FAST i Malmd med en l6sningsfokuserad
modell och med motiverande samtal. Ingen av enheterna foljer heller en strikt
behandlingsmodell.

Det gar inte utifran den begransade undersokningsgruppen att dra slutsatser om en enhet har
en mer framgangsrik modell &n en annan. Det gemensamma for enheterna ar att man pa olika
satt kommunicerar att man arbetar med problemomradet och detta har paverkat respondenter
att ta kontakt med verksamheterna och pabdrja en samtalskontakt. Respondenterna som deltog
i studien ar valmotiverade klienter som oftast sokt hjalp pa eget initiativ. Den drivkraften har
betydelse for en framgangsrik forandring. Om man behdver hjélp fran professionella ar det a
andra sidan begransat med mottagningar som ar specialiserade pa problematiken.

2.4.1 Anhorigkurs vid KAST Malmo

En pilotundersokning genomfordes for att undersoka effekter av anhorigkurs vid en av
enheterna. Sex kvinnor, alla med en sexmissbrukande partner, deltog i undersékningen. Fem
av kvinnorna hade barn. Intervjupersonerna rapporterade att de upplevde att partnerns
sexmissbruk paverkat dem negativt med kanslor av att vara utnyttjad och forsamrad
sjalvkansla. Intervjupersonerna beskrev ocksa hur barnen drabbats av pappans sexmissbruk.
Vid uppféljning rapporterade intervjupersonerna att de genom kursen fatt kunskap om
sexmissbruk, fatt hjalp till ett forandrat forhallningssatt och fatt forbattrad psykisk halsa.
Intervjupersonerna uppgav ocksa kursen bidragit till forbattringar i relation till partnern.

2.5 Hjalper behandling — en metodfraga
Svaret pa fragan om FAST’s och KAST’s samtalsbehandlingen hjalper &r: ja, kanske.

Da behandlingsstudier pad omradena i stort sett saknas, nationellt och internationellt, kan
foreliggande studier ses som nagra av de forsta forsoken att med en s.k. fore- och
eftermétning utvardera behandling riktad till séljare av sexuella tjanster. Resultaten ar lovande
(goda effektstorlekar, klienttillfredstallelse mm) men man maste dock vara forsiktig med
tolkningen av dessa da undersokningsgruppen é&r liten och studierna inte ar randomiserad
kontrollerade studier som anses vara det mest optimalt for behandlingsstudier. Man kan dock i
detta avseende tala om en evidensbaserad praktik (EBP) som bygger pa for narvarande bésta
tillgdngliga kunskap dvs. basta vetenskapliga kunskapen om insatsers effekter, brukarens
erfarenheter och forvantningar, den lokala situationen och omstindigheter samt de
professionellas expertis (Socialstyrelsen, 2011a).

Metodvalet paverkades av klientgruppens sarbarhet och att de praktiska forutsattningarna inte
forelegat for en randomiserad studie. For det forsta fanns det inte nagon alternativ behandling
att tillgd pa de tre orterna och for det andra ansags en design med ett lottningsforfarande
medfora en risk for att svarmotiverade klienter skulle kunna avskrackas fran att delta om man
riskerade att bli lottad till annan behandling &n den specialiserade. Véntelista som mojlig
kontrollgrupp utesléts av samma skal.

Det ar ocksa majligt att de klienter som blev aktuella for behandling (66 % i FAST och 40 % i
KAST) utgor ett positivt urval dels genom att en del inte beddmdes kunna delta (17 % i FAST
och 29 % i KAST) eller sjalva valde att avsta (11 % i FAST och 31 % i KAST). Mot detta
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talar samtidigt att fr.a. FAST-enheternas klienter hade symtom och sociala problem som var
mer uttalade an hos en jamforbar psykiatrisk population.

Tolkningen av resultaten forsvaras dessutom av att flera hade andra insatser som missbruks-
eller psykiatrisk behandling parallellt med samtalsbehandlingen vid FAST och KAST, vilket
medfor att det ar svart att utesluta att omstandigheter utanfér behandlingen kan ha paverkat
utfallet.

Aven om det ur ett strikt vetenskapligt perspektiv dr svart att vardera behandlingsutfallet s &r
den hdga behandlingstillfredstallelsen viktig att notera ur ett manskligt perspektiv.
Behandlingskontakterna med prostitutionsenheterna  var tydligt positiva bade i
behandlingsstudien och i intervjustudien vilket ytterligare stirks av att ingen klient vare sig i
FAST eller KAST avbrét sin behandling.

2.6 Sex online

Avslutningsvis genomfordes en intervjustudie med avsikt att undersoka unga mellan 15-25 ar,
som innan 18 ars alder salt sexuella tjanster online (delrapport 8). I fokus stod Internet och
mobiltelefonins betydelse for séljandet samt kontaktvdgarna mellan séljare och kopare.
Avsikten var ocksa att belysa de ungas livssituation och deras beréattelser om tankbara
anledningar till att de borjade sélja sexuella tjanster. Studien bestod av intervjuer med elva
unga kvinnor mellan 15-25 ar med erfarenhet av att sélja sexuella tjanster online innan 18 ars
alder. Intervjun utgick fran en semistrukturerad intervjuguide. Under intervjun ombads
informanten att beskriva sig sjalv och olika tillfallen da hon fatt ersattning for sexuella
tjanster. Intervjuerna transkriberades och analyserades. Materialet bearbetades och
tematiserades utifran studiens fragestéllningar.

For alla informanter var bade mobiltelefonen och Internet vardagliga inslag i livet och hade
for alla ocksa haft betydelse for saljandet av sex. Alla hade kommit i kontakt med sina kdpare
via Internet men flera hade &ven erfarenhet av att sélja sexuella tjanster via Internet eller
mobiltelefonen, sa som t.ex. forsaljning av bilder och filmer. De unga hade haft olika grad av
egen aktivitet for att komma i kontakt med sina kopare, fran att ha blivit kontaktade i sexuellt
syfte utan foraning till att de sjalva annonserat om forsaljningen av sexuella tjanster. Olika
kontaktsétt beskrevs som t.ex. kontakt via ungdomssajter eller sexsajter eller slutligen genom
att informanten sjélv lagt ut en annons pa en sexséljarsajt. De sistnamnda var det minst vanligt
forekommande. Erséttningsformen handlade framférallt om pengar. Det framkom ocksa i
intervjuerna att ersattningen betydelse inte alltid var sa stor, till och med att den istallet kunde
orsaka bekymmer, som t.ex. att de var tvungna att géra sig av erséttningen (pengar eller
annat) den innan de kom hem till sina foréldrar. De unga hade erfarenheter av att sélja olika
typer av sexuella tjanster. Ett ofta férekommande tema i intervjuerna var bild- och
filmmaterial och en oro kring t.ex. om materialet spridits. Dels hade de unga sjalva producerat
avkladda bilder/filmer som de lagt ut och sélt. Dels hade flera erfarenheter av att bli filmade
med eller utan medgivande under tillfallen da de salde sexuella tjanster i verkliga livet. |
intervjuerna framkom att anledningarna till att de salde sexuella tjanster var att bli sedda/fa
bekraftelse. Samtliga beskrev ocksa ett stort sjalvforakt och flera beskrev forsaljningen av sex
som ett satt att hantera angest eller som ett sjélvskadebeteende. Ett annat gemensamt tema var
erfarenheten av att ha varit utsatt for sexuella dvergrepp eller andra svara handelser i livet.
Informanterna beskrev sig sjalva som tysta och personer som under uppvéxten inte gjort sa
mycket vasen av sig. De hade hallit sig undan vuxna och jamnariga pa olika sétt.
Omgivningen hade ofta kant till att de inte madde bra, men visste inte riktigt pa vilket sétt.
Denna bild av unga manniskor med erfarenheter av sexuella évergrepp, psykisk ohélsa, dalig
sjalvkansla och samre omsorg stammer val Overens med tidigare beskrivningar av unga
méanniskor med erfarenheter av att salja sex (Abelsson & Hulusjo, 2008; Svedin & Priebe,
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2009). Alla informanter i studien hade varit aktuella inom socialtjanst och/eller barnpsykiatri
men hade séllan beréttat att de salde sexuella tjanster. Alla kunde beskriva méten med
socialtjanst, rattsvasende eller psykiatri dar de kant sig 6verkorda, missuppfattade och att de
inte getts majlighet att beratta att de salt sexuella tjanster.
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3. OVERGRIPANDE TEMAN OCH DISKUSSION

3.1 Om forekomst och attityder

| SOU 2010:49 konstaterar man att gatuprostitutionen sedan kriminaliseringen infordes i
Sverige halverats samtidigt som inget tydde pa att inomhusprostitution (prostitution pa
massagesalonger, sexklubbar, hotell eller restaurang- och nattklubbsmiljoer) hade oOkat. I
delrapport 1 i denna undersékning uppskattades att andelen personer som nagon gang i sitt liv
har betalat for att sexuellt vara tillsammans med nagon till 5,0 procent (10,2 % bland mannen
och 0,1 % bland kvinnorna). Sannolikt ligger det faktiska vardet mellan 4,4 och 5,6 procent
(95 % konfidensintervall), vilket motsvarar en andel av mellan 260 000 och 330 000 personer
i befolkningen. En jamforelse med resultaten fran tidigare undersokningar dar 6,7 procent (6,1
- 7,3 %) ar 1996 (Mansson, 1998) och 3,5 procent (2,3 - 4,7 %) ar 2008 (Kuosmanen, 2008)
uppgav att de hade kopt sex visar att det har skett en minskning sedan ar 1996, d.v.s. sedan
sexkopslagen infordes. Liksom i de tidigare studierna lag det senaste sexkopet relativt langt
tillbaka i tiden, men knappt hélften av dem som kopt sex uppgav att de hade kopt sex efter att
sexkopslagen inforts.

| undersdkningen uppgav 0,7 procent (0,5- 0,9 %, 95 % konfidensintervall) att de ndgon gang
i sitt liv hade salt sex (0,8 % bland mannen och 0,6 % bland kvinnorna). Det motsvarar en
andel av mellan 30 000 och 53 000 personer i befolkningen. Motsvarande procentsiffror var
0,4 procent (0,2-0,6 %) for ar 1996 (Mansson, 1998) och 1,2 procent (0,6-1,8 %) for ar 2008
(Kuosmanen, 2008). Det ar svart att med sakerhet uttala sig om forandringar Gver tid,
eftersom konfidensintervallerna for alla tre undersékningar 6verlappar varandra.

Aven om det ar svart att med sdkerhet visa om prostitutionen minskat i befolkningen ger
undersokningen (delrapport 3 och 4) ett stod i att gatuprostitutionen patagligt minskat under
den senaste 10-arsperioden. | SOU 2010:49 uppskattades genom information fran
prostitutionsgrupperna att ungefar 300-430 kvinnor befanns sig i gatuprostitution under
perioden 1998 till 2008. Detta ska jamféras med denna studies noggranna kartldggning av ett
ars kontakter vid prostitutionsgrupperna i Stockholm, Géteborg och Malmé som visade att
grupperna kom i kontakt med 326 unika personer med prostitutionserfarenhet dér kontakten i
37 procent vid forsta tillfallet initierades i det uppsokande arbetet pa gatan.

Den epidemiologiska undersokningen (delrapport 1) visade att en majoritet av de tillfragade
ansag att det ar skadligt for kvinnor (82,0 %) och méan (62,2 %) att sédlja sex och att det &r
skadligt for kvinnor (60,2 %) och mén (63,0 %) att kopa sex. Majoriteten av de svarande
ansag ocksa att forsaljning av sex uppstar ur sociala och ekonomiska problem (82,1 %) och att
kdp och forséljning av sex orsakar sociala problem (82,4 %). En mindre andel menade att
myndigheter inte ska blanda sig i kdp och forsaljning av sex mellan vuxna manniskor (23 %),
att statliga bordeller borde inforas i Sverige (23 %) samt att forsaljning av sex borde ses som
ett vanligt arbete (18 %).

Man kan saledes konstatera att en majoritet av de tillfragade visar en negativ attityd till
prostitutionen och menar att prostitution bade uppstar ur och leder till sociala problem. Fa
instammer i att forsaljning av sex borde ses som ett vanligt arbete och mycket fa skulle vara
bekvama med att deras son eller dotter salde sex.
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3.2 Stodet for forbudet bland allmanheten

Asikterna om forbudet mot kép av sexuella tjanster (Brb 6 kap. 11 §), som inférdes 1 januari
1999, har nu undersokt vid atminstone tre tillfallen saval fore som efter det att
kriminaliseringen infordes. | de tva forsta undersokningarna (Manson 1998; Kuosmanen,
2008) visade sig forbudet ha ett stod i mer an 70 procent av befolkningen, dvs. som var
positiva till forbudet. | foreliggande undersdkning svarade 65 procent att de tyckte att
sexkopslagen som forbjuder kop av sex skulle behallas (80 % av kvinnorna och 50 % av
mannen). Stodet for lagen var inte aldersrelaterad men stodet var storre bland hogutbildade
och lagre bland deltagare som var fédda utomlands.

Stodet kan ses som relativt oférandrat dver tid samtidigt som tendensen till ett ndgot lagre
stod och stodets olika utbredning i befolkningen kan tolkas som ett tecken pa att insatser som
information och attitydpaverkan fortfarande behovs. Vart att notera i foreliggande studie
(delrapport 1) var att en knapp majoritet eller 65 procent av kvinnorna och 37 procent av
mannen ansag att dven forsaljning av sexuella tjanster borde forbjudas i lag.

3.3 Lagens betydelse for att sluta sélja och kopa sex

En minskning av forekomsten av sexkop ses ofta som ett belagg for att sexkdpslagen har varit
effektiv, se till exempel Utredningen om utvardering av forbudet mot kop av sexuell tjanst
(SOU 2010:49). En jamforelse mellan Sverige, Norge och Danmark i en befolkningsstudie
fran 2010 visar ocksa att andelen deltagare som uppgav att de hade kopt sex under de senaste
sex manaderna var lagst i Sverige, dar sexkopslagen har funnits sedan 1999, mittemellan i
Norge, dar sexkopslagen tradde i kraft 2009, och hogst i Danmark, dar saval kop som
forsaljning av sexuella tjanster ar legaliserad (Jakobsson & Kotsadam, submitted). Samtidigt
visas att attityden till om det ar moraliskt acceptabelt att kopa sex inte tycks ha paverkats av
lagen, utan det verkar vara sa att en minskad efterfragan av sexuella tjanster snarare kan
relateras till risken att bli upptackt och lagférd (Jakobsson & Kotsadam, submitted).

Det kan ocksa finnas andra skal for minskningen av sexkdpen. Till exempel har anvandningen
av Internet 6kat markant sedan 1996 och det ar som vi har sett i undersokningen inte ovanligt
att man anvénder Internet i sexuella syften. Man kan via Internet hitta sexuella partners utan
att behova betala for det, vilket kan eller leder till en minskad efterfragan av sexuella tjanster.
Samtidigt kan anvandningen av Internet i sexuella syften ocksa vara en del i en mycket aktiv
sexuell livsstil dar dven sexkop ingar. Med andra ord &r det sannolikt flera faktorer som
paverkar forandringen av forekomsten av sexkop over tid.

| den epidemiologiska undersokningen (delrapport 1) uppgav 76 procent av de svarande att de
trodde att saval den osynliga prostitutionen och kop av sexuella tjanster okat som en
konsekvens av sexkopslagen medan 58 procent trodde att gatuprostitutionen minskat. Fa
bland dem som kopt sex och ingen av dem som salt sex uppgav att sexkopslagen hade
paverkat deras beteende. De som hade slutat kopa eller sélja sex uppgav att de inte hade haft
nagot problem med att sluta och endast enstaka personer namnde att de hade fatt informellt
eller formellt stod.

16



3.4 Tva bilder — tva kompletterande verkligheter

Rapporterna ger en tudelad bild av prostitutionen i Sverige beroende pa vilken infallsvinkel
man véljer och vilken information (metod) som anvénts. Ser vi prostitutionen fran den
befolkningsbaserade undersokningen (delrapport 1) sa finner vi att majoriteten som séljer sex
har gjort det for lange sedan och endast vid enstaka tillfallen. | den epidemiologiska studien
var det ingen av kvinnorna och 19 procent av mannen som salt sex som gjort det mer an vid
20 tillfallen. Deras sociala omstandigheter och hélsa vid tidpunkten for undersokningen var
ungefar som de som inte salt sex men de hade en nagot hogre alkoholkonsumtion (kvinnor)
och droganvandning, fler upplevda ogynnsamma erfarenheter under uppvaxten (mén) och var
mer sexuellt aktiva jamfort med de som aldrig salt sex.

Ser vi a andra sidan prostitutionen fran prostitutionsgruppernas vardagliga moéten med
prostituerade och i behandlingsstudierna (delrapport 5 och 7) sa far man en helt annan bild. |
behandlingsstudien (delrapport 5) hade respondenterna i genomsnitt salt sex under 6,9 ar (sd =
5,2), varierande fran ett halvar till 22 ar. Sjuttiotva procent hade salt sex minst en gang varje
vecka. | behandlingsstudien hade 85 procent blivit utsatta for k&nslomassig misshandel, 76
procent blivit slagna och 67 procent blivit utsatta for sexuella 6vergrepp under uppvaxten.
Deras sjalvkansla var lag och den psykiska ohalsan hog. Nar det kom till alkoholkonsumtion
hade 27 procent ett riskbruk, 21 procent ett missbruk och 57 procent hade ett drogmissbruk.

Den grupp som identifieras av prostitutionsgrupperna nas sannolikt inte denna eller tidigare
befolkningsbaserade studier pa omradet. Det ar darfor av yttersta vikt for beslutsfattare inom
det socialpsykiatriska omradet att ha tillgang till bada typerna av data for att forsta bredden av
den foreteelse vi kallar prostitution. Kunskapen behdvs for att kunna fatta ratt beslut da det
galler saval information och férebyggande arbete som ett langsiktigt och uthalligt
psykosocialt arbete riktad till dem som fastnat i prostitutionen — de mest utsatta.

3.5 Ett nationellt problem — ett nationellt ansvar

3.5.1 Specialiserad kunskap

Det ar uppenbart av berattelserna fran de unga kvinnorna i “onlineavsnittet” (delrapport 8) att
det finns en skriande brist pa kunskap och forstaelse for vilka problem och svarigheter dessa
kvinnor befinner sig i den vanliga varden/barn- och ungdomspsykiatrin/psykiatrin (se dven
Caroline Engvall). Det stod och hjalp som informanterna fatt genom aren har varierat
kraftfullt. Alla utom tva hade varit aktuella inom socialtjanst eller barnpsykiatri under sin
uppvaxt. Det var mycket sallan forekommande att de beréttat om erfarenheterna av att sélja
sex. Alla k&nde sig 6verkdrda, missuppfattade och att de inte getts mojlighet att kunna berétta.
Endast en av informanterna var néjd med den professionella hjalp hon fatt. Hon var ocksa den
som slutade sélja sex for langst tid sedan. Gemensamt var att kdnna sig i vagen, att man tog
upp nagon annans tid om man pratade samt att omgivningen reagerat med en uppgivenhet och
inte visste hur de skulle hantera situationen ndr den unge beréttade. Foréaldrar kunde uttrycka
inte nu igen gallande sin sjélvskadande ungdom eller att psykologen sagt att han/hon inte
besuttit kompetens for att prata om just de sakerna som den unge bdrjat beratta om.

Detta star i kontrast till informationen fran behandlingsstudien (delrapport 5) och
uppfoljningsintervjuerna (delrapport 7) dar det viktigaste for kvinnorna var att fa komma till
en specialenhet och behandlarens kunskap om klienternas speciella problematik. Under
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kategorin Den specialiserade enheten beskriver intervjupersonerna det médosamma och
langsiktiga arbetet att skapa en relation. Betydelsen av att komma till en enhet dar personal
har erfarenhet och trygghet i att méta problematiken men ocksa att det till enheterna kommer
andra med liknande problematik far en bekréaftande innebdrd. Enheterna blir en trygg plats dar
prostitutionserfarenheterna far lov att vara narvarande och aven lokalerna symboliserar
bekraftande. Verksamheterna kan ocksa ses som en markering for ett samhallsansvar kring
hjalp till personer som har erfarenheter av prostitution.

3.5.2 Lika vard

Enligt artikel 12 i FN konventionen om de ekonomiska, sociala och kulturella rattigheterna &ar
en stat skyldig att se till att halso- och sjukvarden é&r tillganglig for alla och sarskilt for
speciellt utsatta och marginaliserade grupper i samhallet. | den svenska sjukvardstraditionen
fastslas i olika dokument att det ska vara “lika vard for alla” eller en jamlik halso- och
sjukvard. Jamlik halso- och sjukvard innebér att vard och behandling ska erbjudas pa lika
villkor med likvardigt bemotande till alla oavsett bland annat bostads- ort, alder, kon,
funktionsnedséttning, utbildning, social stéllning, fodelseland, etnisk eller religios tillhérighet
eller sexuell laggning. Enligt formuleringarna i hélso- och sjukvardslagen ska en sjukvard
som stravar efter att uppna en god hélsa och vard pa lika villkor prioritera de som har storst
behov (Socialstyrelsen, 2011b). Den statliga styrningen har syftet att ge kommuner och
landsting forutsattningar att kunna erbjuda befolkningen vard pa lika villkor, samt att
sakerstalla att verksamheterna uppratthaller en saker och god vard enligt vetenskap och
beprovad erfarenhet (SOU 1999:66). Manniskor ska saledes utifran sina behov erbjudas rad
och stdd samt behandling oavsett var de bor i landet.

| prop. 1981/82:97 om halso- och sjukvardslag m.m. anges att det med "latt tillganglig” bland
annat avses geografiska forhallanden.

Nar det géaller man och kvinnor i prostitution fr.a. som saljare av sexuella tjanster sa kan vi
konstatera att manga av dem har ett stort behov av saval somatiska, psykologiska och
psykiatriska insatser (delrapport 2-8). Det ar darfor orimligt att man, med fa undantag, inte
kan erhalla en for malgruppen anpassad vard utanfor de tre storstaderna. Detta accentueras
dessutom dels av tillkomsten av Internet och dels av manniskors rérlighet i samhéllet. Utifran
dessa successivt forandrade villkor ar det inte tillfredstéllande att var man bor i Sverige blir
avgorande for vilken hjalp man kan fa som séljare eller képare av sexuella tjanster.

3.5.3 Behov av utveckling

| kontakten med och Kkartlaggningen (delrapport 2) av de tre prostitutionsgruppernas
verksamhet (delrapport 2) kan man se att enheterna under manga ar arbetat med stort
engagemang och med breda arbetsuppgifter riktade mot kodpare och séljare av sexuella
tjanster. Man arbetar uppsokande i gatuprostitutionen, pa klubbar och restauranger samt
numera aven Over Internet. Man erbjuder dessutom rad och stod i komplicerade sociala
situationer, samtal och psykoterapeutisk behandling. Verksamheterna ska ha kunskap om
prostitutionens omfattning och erbjuda information och utbildning av personal inom sitt
upptagningsomrade och att arbeta for att minska prostitutionen. Dessa arbetsuppgifter och
ambitionsniva ska ses i relation till att det under perioden som uppdraget pagatt vid varje
enhet skett omorganiseringar. T.ex. har samtliga enheter bytt enhetschef, personalsituationen
har varit oséker liksom de ekonomiska forutsattningarna for att bedriva verksamheterna. Detta
har enligt saval intervjuare som utredare haft en negativ paverkan (osakerhet, erfarenhets- och
kapacitetstapp, omprioriteringar) pa verksamheterna. Det ar darfor inte sa forvanande att man
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kan se brister i verksamheterna som kan harledas till den sarbarhet det medfor med sma skora
verksamheter. Den lilla enheten medfor svarigheter vad galler kompetensutveckling,
utbildningsforsorjning och svarigheter att vidga sitt uppdrag for att na fler klienter. Den lilla
enheten blir sarbar for personalomsattning, sjukdomar och vakanser bade nar det galler saval
kompetensbevarande och kompetensoverforing som kontinuitet i den klientorienterade
verksamheten.

For att arbeta med klienter som, atminstone inledningsvis (i kontaktfasen), inte &ar sérskilt
motiverade (bade séljare och kopare), har en mycket varierande och ofta svar psykosocial
bakgrund och aktuell situation (séljare) sa forutsatter detta en god forsorjning med utbildning
och handledning men &ven en forutsagbar arbetssituation praglad av langsiktighet och
uthallighet. Vi vill darfor understryka nodvandigheten med ett fortsatt och uthalligt socialt
arbete som det kommer i utryck i betdnkandet om utvédrderingen av férbudet mot kop av
sexuell tjanst (SOU 2010:49).

| saval intervjuer med personalen som i kartlaggningen av verksamheterna uttrycks ett behov
av utveckling av verksamheterna lokalt i form av utbildning, personalforstarkningar samt
breddad sjukvardskompetens. | Goteborg som Malmo upplevs ett behov av sjukvardens
kompetens i form av psykiatri och gynekologi. Personalen upplever dessutom ett behov att pa
ett nationellt plan traffas oftare for att gemensamt utbyta erfarenheter och utveckla sina
arbetsmetoder nagot, som ocksa framkommer i Bra’s slutredovisning av regeringens
handlingsplan (Bra, 2011).

Med forskningsgruppens erfarenheterna av behandlingsstudierna (delrapport 5-7) ser vi ett
tydligt behov av utveckling pa omradet. Insatserna med psykoterapeutiska samtal riktade till
saval forsaljare av sexuella tjanster som kopare far ses som ett pionjararbete. Motsvarande
inriktning pa verksamheten finns inte pd manga hall i varlden och behandlingsstudier pa
omradet nationellt och internationellt ar i stort sett obefintliga. De tva behandlingsstudierna
som visar lovande resultat maste ses som pilotstudier och som en uppmuntran att
vidareutveckla behandlingsmetoderna. Bagge studierna har, av framfor allt praktiska skal,
endast kunnat genomfdras som en traditionell for och eftermatning (pre- post design) for att
studera effekterna pa deltagarnas forsaljning respektive kop av sexuella tjanster och deras
psykosociala hélsa efter ett ars samtalsbehandling. Det hade varit Onskvart med en
randomiserad kontrollerad studie (RCT, Ramdomized Controlled Study) for att pa ett sakert
satt kunna uttala sig om pa vilket satt och hur mycket samtalsbehandlingen bidragit till de
forbattrade resultaten. De praktiska skélen var dels att det var for fa klienter som deltog i
studierna under den tid som stod till buds, dels att for en randomisering hade det behévts en
kontrollbehandling alternativt en obehandlad kontroll (typ klienter pa vantelista) att jamfora
med. Det forsta har varit ogenomforbart p.g.a. att det inte funnits nagon kontrollbehandling att
tillga, pa varje ort har man enbart haft en typ av behandling att erbjuda, och en véntelista
ansags inte forsvarbart av etiska skél da hela processen att motivera klienter till behandling
riskerat att dventyras.

De tre enheternas behandlingsmodeller skiljer sig at betraffande teori och metod och dessa har
inte varit tillrackligt tydligt beskrivna, varfér mojligheten till jamférelse mellan grupperna
varit av begrénsat varde.

Med detta som bakgrund kan vi se ett behov av uthildning, teori- och metodutveckling sa att
aven om behandlingarna i strikt bemarkelse inte behover vara manualiserade, anda ar tydligt
beskrivna med terapiinriktningarnas olika moment, tema och duration. Har finns mojligheter
att pa ett nationellt plan bade utveckla utbildning och samordning for att i en framtid kunna
gora battre och forhoppningsvis randomiserade studier pa omradet. For detta behdvs en
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lagintensiv forskningsaktivitet med kontinuerlig insamling av behandlingsdata under en
langre tid.

3.5.4 Nationellt kompetenscentrum

Liksom Utredningen ”Foérbud mot kdp av sexuell tjanst (SOU 2010:49) kan vi konstatera att
det finns en stor mangd information i form av rapporter, artiklar, uppsatser och
myndighetsrapporter som producerats under de gangna 10 aren. Det som saknas &r ett
overgripande ansvar for utvecklingen pa omradet, inte minst galler detta utbildning,
metodutveckling, och uthalligheten i det sociala arbetet med kopare och séljare av sexuella
tjanster.

Efter tva och ett halvt ars kontakter med de tre prostitutionsenheterna och deras personal
framstar behovet av ett nationellt kompetenscentrum som centralt. Forskargruppen delar
saledes utredningens forslag om inrattandet av ett nationellt centrum mot prostitution och
méanniskohandel (SOU 2010:49). Skalen for detta ar flera men motiveras av behovet av:
utbildning, samordning, kontinuerlig uppféljning av och systematiserad kunskap pa omradet,
utvardering och forskning inte minst pa effekterna av olika typer av interventioner. Aven Bra
instammer i att dessa fragor skulle gagnas av att det fanns en samlad funktion for att
effektivisera arbetet men ocksa for att kunna leverera framtida kartlaggningar och en
vetenskapligt grundad metodutveckling (Bra, 2011).

Fragan vilka arbetsuppgifter ett nationellt centrum ska tilldelas och lamplig lokalisering
behover utredas. Det nationella ansvaret utanfor storstadsregionerna behover tydliggoras.

3.6 Ett internationellt problem — ett nationellt ansvar

| denna undersoknings epidemiologiska studie (delrapport 1) framgar det att det senaste
sexkopet oftast har skett utomlands (80 %), antingen pa semester (43 %), i samband med
arbets- eller tjansteresa (26 %), eller i samband med boséattning i annat land (11 %). Det ar
anmarkningsvart att sa mycket som 30 procent av de senaste sexkdpen har skett i samband
med arbets- eller tjansteresor, i Sverige eller utomlands. Det framgar inte av materialet om
sexkopen skedde pé fritiden under resan eller om de pa nagot satt var relaterade till jobbet. Ar
2008 uppgav 32 procent att senaste sexkopet hade skett i annat land pa arbets- eller tjansteresa
(Kuosmanen, 2008). Det ar svart att bedéma vilken effekt de insatser som en del arbetsgivare
har gjort under senare ar for att minska férekomsten av sexkdp i samband med tjansteresor har
haft.

Av undersokningen framgar inte hur stor andel av de svarande som é&r anstillda inom
statsforvaltningen, andra offentliga eller privata arbetsgivare. | en inledande kartldggning av
100 myndigheter (Bra, 2010) visade det sig att de flesta myndigheter hade riktlinjer for forbud
mot porrsurfande och tre av fyra myndigheter hade krav pa porrfria hotell vid tjansteresor
inom Sverige. Riktlinjer och uppférandekoder som rorde sexkdp i samband med utlandsresor
var mindre vanliga. Endast en femtedel av myndigheterna hade nagon form av etiska riktlinjer
eller uppforandekoder vid utlandstjanstgoring. Det var ocksa ovanligt att de myndigheter som
hade nagon form av riktlinjer pa ett systematiskt satt foljde upp att de efterlevdes. Mot
bakgrunden av kartlaggningen fick Kompetensradet for utvecklingen i staten (Krus) uppdrag
att gora en forstudie om myndigheternas behov av stdd i arbetet med att forhindra sexkép med
mera, och foresla hur en kompetenssatsning pa omradet skulle kunna se ut. Krus har darefter
foreslagit en kompetenssatsning som ska vara tillganglig for alla myndigheter och som ska
genomforas pa tre nivaer: forvaltnings-, myndighets- och individniva.
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Det ar for tidigt att utvardera denna satsning men det &r rimligt att stimulera till liknande
insatser inom det privata néringslivet, inte minst bland de som bedriver internationell
verksamhet och olika aktérer inom resebranschen.

Kvinnor med utldndsk nationalitet utgjorde 30 procent av samtliga personer under
kartlaggningsaret (delrapport 3). Majoriteten av dem salde sex pa gatan i Stockholm och
Goteborg. 1 Goteborg utgjorde kvinnorna med utlandsk nationalitet 61 procent av samtliga vid
FAST-enheten. Majoriteten av kvinnorna med utlandsk nationalitet kom fran Osteuropa (53
%) medan det i Géteborg var lika vanligt att kvinnorna kom fran Nigeria som Osteuropa (béda
utgjorde 44 %). | SOU 2010:49 redovisas att cirka halften av kvinnorna i Stockholm och
Goteborg och en fjardedel i Malmoé har utlandsk bakgrund. Det foreligger sakerligen en viss
osakerhet betréffande definitionerna mellan denna undersokning (utlandsk nationalitet) och
utlandsk bakgrund i tidigare uppskattningar men inget verkar tala for att det skett en 6kning de
sista aren annat an mojligtvis i Goteborg. Handlaggarna misstanker i manga fall att dessa
kvinnor &r offer for manniskohandel eller mé&nniskohandelsliknande brott som t.ex. koppleri.
Flera kvinnor behdvde stora insatser t.ex. tog nio utlandska kvinnor i Malmé 90 procent av
Malmas alla rad och stod insatser i ansprak.

Bland de sexton av kvinnorna som hade registrerats (delrapport 3) som kontaktférsok fanns
inslag som kunde var tecken pa att kvinnan/flickan varit utsatt for brott i form av koppleri
eller manniskohandel. I flera fall framkom att kvinnorna blivit misshandlade eller ranade. I de
flesta av dessa fall bestod insatsen av presentation och forsok till att hjalpa kvinnorna till
skyddat boende eller att hjalpa dem gora polisanmalan mm. Kvinnorna/flickorna hade till viss
del avvisat kontakten med handldggarna. | ett fall fanns tio insatser registrerade dar kvinnan
avvisade alla kontaktforsok. | nagra fall framkom att kvinnorna fragat om mojligheter att
stanna i Sverige, men nar detta inte kan garanteras sa avhojde de all vidare kontakt. |
ytterligare fjorton fall, som géllde tolv kvinnor och tva flickor vars kontakt rubricerats som
rad och stodkontakt, fanns misstanke om att det kunde réra sig om manniskohandel eller annat
brott. Handldggarna hade haft sammanlagt 207 kontakter i dessa drenden varav 106 var
insatser mot andra myndigheter och organisationer. Rad och stod i dessa arenden innebar att
handlaggarna dels hade haft stédjande samtal, dels arrangerat och deltagit i kontakter med
andra myndigheter som réttsvasendet, migrationsverket och socialtjansten mm.

Nagra kvinnor utvisades eller sattes i forvar i avvaktan pa utvisning. Andra kvinnor avsade sig
all kontakt med prostitutionsenhetens handlaggare, om de skulle vittna mot de mén som var
misstankta for manniskohandelsbrott eller koppleri. Detta innebar i praktiken att de utvisades.
Flera kvinnor hade sjdlva avvikit. Nagra kvinnor hade fatt uppehallstillstand och hade darfor
kunnat stanna i Sverige.

| ovan beskrivna drenden och i intervjuer med personalen finner man att det finns starka
begransningar i mojligheterna att hjalpa dessa kvinnor som dels beror pa vederborandes legala
status (uppehallstillstand eller inte) dels pa bristande motivation. Har finns definitivt utrymme
att utveckla saval samarbetet som metodiken kring dessa arenden.

3.7 Sexuella 6vergrepp

Erfarenheter av sexuella Overgrepp under uppvaxten beskrivs ofta som en viktig
bakgrundsfaktor for kvinnor som prostituerar sig, se t.ex. Hedin och Mansson (1998) och
Svedin och Priebe (2007). | ungdomsstudierna uppgav 41,7 procent (2004) respektive 51,0
procent (2009) bland ungdomarna som salt sex att de hade blivit utsatta for sexuella
overgrepp av vuxna eller jamnariga (Svedin & Priebe, 2004, 2009). | Hedin och Manssons
(1998) intervjustudie med 23 kvinnor som l&mnat prostitutionen beskrev 10 kvinnor
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erfarenheter av sexuella dvergrepp under uppvéaxten, men det fanns ocksa kvinnor som inte
rapporterade egna overgreppserfarenheter och som tog avstand fran sammankopplingen
mellan sexuella overgrepp under barndomen och prostitution. | var befolkningsstudie
rapporterade kvinnor som salt sex inte oftare an kvinnor som inte salt sex utsatthet for
sexuella handlingar under barndomen, daremot rapporterade fler man som salt sex an man
som inte gjort det att de hade blivit utsatta for sexuella handlingar mot sin vilja.

Sexuella overgrepp eller andra allvarliga trauman under uppvéaxten ar en genomgaende
bakgrundserfarenhet som majoriteten av saljarna av sexuella tjanster i de olika delrapporterna
beskriver (1, 5-8). | behandlingsstudien rapporterar 67 procent erfarenheter av sexuella
overgrepp och fysisk misshandel, i 78 procent av nagon utanfér familjen och 61 procent inom
familjen (delrapport 5). | “onlinestudien ” rapporterade 9 av elva unga kvinnor sexuella
dvergrepp under barndomen (delrapport 8).

Att battre upptécka och erbjuda interventioner till barn och ungdomar som utsatts for sexuella
Overgrepp och andra trauma ar sannolikt en béttre sekundarpreventiv metod &n att sent
forsoka intervenera efter manga ars erfarenhet i prostitution och sjalvskadebeteende. Det &r
saledes uppenbart att resurserna for interventioner och behandling vid sexuella évergrepp i
barndomen behdver forstarkas. Det borde vara en sjalvklarhet att socialtjansten saval som
barn- och ungdomspsykiatrin kartlagger eventuella barndomstrauma vid varje nybestk samt
att traumatiserade barn ungdomar erbjuds tidiga insatser allt i enlighet med FN’s
barnkonvention 34 och 3988 vilket inte &r fallet idag.

3.8 Internet — fran stadsgatan till cybergatan

Sedan 1993 ar prostitutionsutredning (SOU 1995:15) dar gatuprostitutionen dominerade och
kontakter till inomhusprostitution skedde via annonser i pressen har situationen drastiskt
forandrats. Detta konstaterades éven i utvarderingen av lagen (SOU 2010:49). Kontakter och
annonsering via s.k. communities, chattforum eller kontaktprogram som msn beddmdes
utgdra en betydande del av prostitutionsmarknaden. Man kunde dock inte avgéra om det var
en del av gatuprostitutionen som sokt sig till en ny kontaktyta eller om det var en
nyrekrytering via den moderna tekniken av framfor allt unga ménniskor. Det handlar
sannolikt om en anpassning till en ny lattillganglig teknik som fr.a. appellerar till yngre
manniskor. Detta far stod i det faktum att Internet som kontaktvag ar vanligare och har 6kat
bland unga och bland dem som salt sex det senaste aret i vara undersokningar. |
Ungdomsstyrelsens kartlaggning (Svedin & Priebe, 2009) uppgav 57 procent att kontakten
etablerats via olika forum pa Internet. Det var en tredubbling sedan undersékningen 2004 dar
17 procent av kontakterna infor forsaljningen av sexuella tjanster skett vis Internet (Svedin &
Priebe, 2004). Denna siffra stdmmer i sin tur battre med den webpanelbaserade
befolkningsstudien (delrapport 1) déar 10.8% av dem som uppgav sig ha salt sex hade etablerat
kontakten via Internet och lika manga via mobiltelefon. Medan 9 procent av de som kopt sex
hade tagit kontakt via natet ndgot som var betydligt vanligare om sexkdpet skett under det
senaste aret (17 %).

| gruppen som kom till behandling under 2010-2011 utgdr Internet numera den vanligaste
kontaktvagen (53 %) for att sélja sex (delrapport 5).

Alla de unga kvinnorna i delrapport 8 hade erfarenheter av att sélja sex via Internet
(inklusionskriterie) medan ingen hade erfarenheter av gatuprostitution. Denna forskjutning av
prostitutionen fran stadsgatan till cybergatan behdver agnas mer uppméarksamhet da det kraver
mer kunskap om uppsokande verksamhet pa natet (Malmo &r ett bra exempel) liksom att
verksamheten inte ar begransad till de tre storstadskommunerna. Képarna av Internetsex finns
over hela landet varfor insatserna behdver anpassas till den nya situationen — den nya kartan.
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3.9 Vad saknas — vad syns inte

3.9.1 Man och HBT

| kartldggningen av enheternas arbete framkommer en traditionell bild av kvinnor som saljer
sex till mén, d.v.s. en traditionell vuxen bild av prostitutionen (delrapport 2-4). Tidigare
undersokningar av ungdomar och denna underséknings delrapport 1 visar dock att det ar
vanligare att pojkar och mén séljer sex an att flickor och kvinnor gor det. Till detta kommer
att unga manniskor med homo-, bi- eller transsexuell laggning (HBT) oftare har erfarenheter
att salja sex (Svedin & Priebe, 2009). Langt in pa 1990-talet avsags med prostitution i
Goteborg kvinnor som salde sex till man. Detta benamndes som den “traditionella
prostitutionsmiljon”. 1 anslutning till prostitutionsmiljon salde man sex till man men till denna
grupp riktades inget uppsokande arbete. Det skulle drdja till 1995 innan det sociala faltarbetet
aven riktades till mannen som den séljande parten i kdnshandeln i ett tvaarigt projekt
”homosexuell mansprostitution” (Borelius & Nordin, 2001). Sedan dess har inte mycket hant
forran KAST i Stockholm 2010 startade ett uppstkande arbete riktat mot kopare av sexuella
tjanster i gatuprostitutionen. Hur stor del den homosexuella mansprostitutionen utgor ar dock
oklart.

I denna undersoknings olika delar ar personer med en homosexuell, bisexuell eller
transsexuell laggning inte sarskilt synliga framfor allt inte da det galler koparna. | den
epidemiologiska studien (delrapport 1) var nastan alla personer som uppgav att de hade kopt
sex man (99 %) och personen som senast hade fatt betalt for sex var oftast en kvinna (98 %);
fa var man (1 %) eller transpersoner (1 %). Av mannen som sig pa sig sjalva som
heterosexuella hade alla vid senast tillfallet kdpt sex av en kvinna utom en man som kopt av
en transperson och en man som inte ville svara. Av de fyra man som sag sig sjalva som
homosexuella hade tre vid senast tillfallet kopt sex av en man och en av en kvinna. Alla man
som sag sig sjalva som bisexuella (n=5) hade vid senast tillfallet kopt sex av en kvinna.

| gruppen ’saljare av sexuella tjanster’ kan man dock se ett mer komplext monster mellan
kopare och saljare, kon och sexuell laggning. Nagot som ocksd andra som studerat och
konstaterat da det galler Hbt-personers erfarenhet av att salja och/eller kopa sexuella tjanster
(Larsdotter, Jonsson, & Géredal, 2011). Alla 16 kvinnor och 11 (52 %) av mannen som salt
sex uppgav att kdparen vid det senaste tillfallet hade varit en man. Ingen av kvinnorna och tio
(47 %) av mannen som salt sex, uppgav att kdparen vid det senaste tillfallet hade varit en
kvinna. Av de 17 man som salt sex och sag sig som heterosexuella hade sju senast salt till en
man och tio till en kvinna. Alla man som sdg sig som homosexuella (n=2) eller bisexuella
(n=2) uppgav att de hade senast salt sex till man. Alla kvinnor (varav 13 sdg sig som
heterosexuella, tvd som bisexuella kvinnor och en var osdker kring sin sexuella laggning)
hade senast salt sex till man. Bland man som hade salt sex uppgav signifikant fler att de var
homosexuella eller bisexuella (mén som salt sex, homosexuella 9,5 %, bisexuella 9,5 %; man
som inte salt sex homosexuella 1,7 %, bisexuella 1,2 %). Bland kvinnor som salt sex uppgav
signifikant fler att de var bisexuella eller osékra kring sin sexuella laggning (kvinnor som salt
sex: heter bisexuella 12,5 %, osékra 6,3 %; kvinnor som inte salt sex: bisexuella 2,1 %, osakra
1,6 %).

| behandlingsstudien (delrapport 5) hade man som salt sex alla haft (3 st.) manliga kunder
liksom majoriteten av kvinnorna. Tva kvinnor (7 %) hade dven salt sex till kvinnor.
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Det finns i ovanstaende redogdrelse en tydlig bild av att det &r vanligare att hbt-personer séljer
sex samtidigt som det ar forenat med svarigheter att representativt studera gruppen mer
noggrant da prostitutionen tycks, kanske mer an annan prostitution, paga i det fordolda. Fran
Ungdomsstyrelsen rapport (Svedin & Priebe, 2009) kan man ocksa konstatera att unga hbt-
personer, i skolenk&t och i medlemsenkét, erfarit en storre utsatthet och har en storre
psykosocial ohalsa an andra i samhallet. Detta i sig kan oka sannolikheten for att saval sélja
som kopa sexuella tjanster. Det &r darfor viktigt med att fortsatta sprida information och
kunskap om olika fragor som ror hbt-gruppen liksom att initiera fler preventions- och
forskningsprojekt som foreslas av RFSL i Brad’s slutredovisning av regeringens handlingsplan
(Bra, 2011).

3.9.2 Barn

| tolv fall (FAST) hade handl&ggare registrerat att personen, som de hade haft kontakt med
hade hemmavarande barn, i 6vriga rapportblad saknades information (delrapport 3). |
behandlingsstudien (FAST) hade 41 % barn, de flesta var hemmaboende (delrapport 5).

| sjalva behandlingsutvéarderingen uppgav 12 (46 %) personer vid uppféljningen att de hade
tillsammans 20 barn. Sju av de 12 foréaldrarna berattar i intervjuerna att fragor som berort
barnen vid nagot tillfalle eller ofta diskuterats i samtalen. Det hade da handlat om
foraldraskap, forhallningssatt och stod i foraldrarollen. Respondenterna tyckte att samtalen
har bidragit till att de fatt battre sjalvkansla som foralder, upplevelse av att nagon tror pa en
och tillatelse att ma daligt och inte vara perfekt som foralder. Nagra intervjupersoner hade fatt
stod att ta mer kontakt med sina barn och forbéttra relationen.

| totalt 13 fall (KAST) registrerades att kopare av sexuella tjanster/problematiskt sexuellt
beteende har eller hade haft hemmavarande barn (delrapport 6). Tio av dessa var registrerade
som kopare av sexuella tjanster. Det &r troligtvis en underrapportering om barn finns i
familjen da man sannolikt inte haft kunskap eller stallt fragan. | till exempel KAST Goteborgs
arsrapport for 2010 och verksamhetsplan for 2011 redovisas att drygt hélften av KAST’s
Klienter under 2010 var foralder och att 39 barn var direkt berdrda.

| KAST’s behandlingsgrupp (delrapport 6) hade 18 personer (69 %) vid uppféljningen 42
barn. Nio personer (50 %) uppgav forandringar i forhallande till sina barn som att barnen
efter separationen fran partnern inte langre bor pa heltid med den intervjuade foréaldern. Flera
foraldrar beskrev att relationen till barnen forandrats. Nagra uppgav att de dgnar mer tid at
sina barn och upplever att relationen forbattrats. Ett annat tema var vilka konsekvenser det
kan ha for ett barn att ha en foralder med ett sexmissbruk. Respondenterna tyckte att samtalen
bidragit till att man forbattrat relationen till sina barn, kommit varandra narmare och fatt en
mer regelbunden kontakt.

Sammanfattningsvis kan man konstatera att barnen séllan synliggors i foraldrarnas kontakter
med prostitutionsenheterna under ett ar (delvis beroende pa att information saknas p.g.a. korta
kontakter) och endast i omkring halften av kontakterna med de klienter som gar i terapi hos
FAST och KAST. Aven om att som foralder kopa eller salja sexuella tjanster inte automatiskt
betyder att man &r olamplig som foralder behdver barnens situation béttre uppméarksammas.

3.9.3 Képa sex och ett problematiskt sexuellt beteende/sexmissbruk

Det var nagot forvanande att sd stor andel av KAST-gruppernas klienter var aktuella vid
mottagningarna pga. ett problematiskt sexuellt beteende. Personalen motiverade detta med att
det upplevs som en glidande skala mellan problematiskt sexuellt beteende, att ha fantasier om
att kopa sex och att i verkligheten ha kopt sex. Stéd for detta kan man se i internationella
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studier. Sexuellt missbruk identifierades hos en tredjedel (Gordon-Lamoureux, 2007) av
potentiella sexkdpare (n=42) som deltagit John Schools. | studien anvandes SAST (Sexual
Addiction Screening Test, Carnes, 1994) for att identifiera personer med en tvangsmassig
sexualitet. De med ett sexuellt missbruk hade signifikant oftare en forsta kontakt med
prostituerad nar de var i aldern 15-24 ar och uppfattade “stark sexualdrift” som orsaken att
sOka prostituerade.

Till den kommande klassifikationen av psykiska sjukdomar (DSM-V) foreslas en ny diagnos
(Kafka, 2010) som hypersexuell storning och som beskrivs som ett ihdllande och
genomtrédngande beteendemonster dar den enskilde forlorar kontrollen dver sina sexuella
fantasier, begar, eller beteenden till den grad att det orsakar den enskilda betydande obehag
och stress och/eller nedsatt funktionsformaga. Kriterierna for storningen anger att individen
maste spendera Overdrivet mycket tid att soka eller engagera sig i sexuell aktivitet, ar
oférmogen att stoppa dessa sexuella beteenden, fortsatter dessa sexuella beteenden trots
negativa konsekvenser for individen eller andra, och/eller anvander sex som ett sétt att hantera
angest, depression, eller stressfulla livssituationer (APA, 2010). Det ar darfor tamligen logiskt
att KAST enheterna till sa stor del erbjuder denna grupp behandling och inte enbart riktar sig
mot identifierade kdpare av sexuella tjanster.
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4. REKOMMENDATIONER

4.1 Allmant

Personer som koper eller saljer sexuella tjanster utgér mycket heterogena grupper.
Befolkningsstudien visar att manga som kopt eller salt sex har gjort det ett fatal ganger och att
de som vill sluta med det i regel gor det utan att behdva sérskilda insatser. De personer som
har kontakt med prostitutionsenheterna har ofta ett tydligare och stérre hjalpbehov och
framfor allt har de som salt sex ofta en stor belastning i form av missbruk och psykosociala
problem.

Det &r angeldget att insatser for prevention och minskning av prostitution svarar mot att
situationen for dem som koper eller séaljer sex ar mangfacetterad. Aven enstaka sexkdp
innebdr ett brott mot lagen och talar for att det finns ett behov av prevention. Personer med
tyngre belastning, dér kop eller forséljning &r en del av en mer omfattande problematik, &r i
behov av individinriktade insatser.

Med utgangspunkt i resultaten fran befolkningsstudien och mot bakgrund av évriga delar av
utvarderingen vill vi lyfta fram ett antal punkter av betydelse for det framtida arbetet for att
minska prostitutionen. Nagra av dessa punkter bekréftar de prioriteringar som redan gors
medan andra kan behdva uppmarksammas mer.

e Manga som nagon gang i sitt liv kopt eller salt sex har gjort det enstaka ganger. De
slutar utan att behdva nagot stod och lever sedan ett vanligt liv. De insatser som kan
bli aktuella for denna grupp kan handla om fortsatt och forstarkt information och
attitydpaverkan via t.ex. frivilligorganisationer, media och Internet.

e En stor del av sexkopen sker utomlands eller i samband med arbets- eller tjansteresor.
Vi rekommenderar ocksa en fortsatt uppfoljning och utveckling av arbetet med etiska
riktlinjer och uppforandekoder inom statsforvaltningen samt en initiering och
uppfdljning av liknande insatser inom det privata naringslivet inte minst bland olika
aktorer inom resebranschen.

En samordnad satsning for prevention och minskning av prostitution som omfattar ett brett
spektrum av insatser i samarbete mellan olika aktorer genomférs och utvérderas i ett av
storstadsomradena. Exempel pa detta kan vara
e En forstarkning av prostitutionsenheternas arbete med anhoriga (partner och barn) till
personer som koper sex eller har ett problematiskt sexuellt beteende.
e En forstarkning av prostitutionsenheternas uppsokande verksamhet i samarbete med
hotell- och restaurangbranschen.
e En forstarkning av prostitutionsenheternas skadereducerande atgarder i form av
kondomutdelning.
e Utbildning av familjehem och institutioner som tar emot unga i risk att salja sex.

Det finns ett samband mellan kop och i viss man forséljning av sex och ett mycket aktivt
sexliv som kan inkludera ett tvangsmassigt sexuellt beteende.

e Okade insatser for personer som soker stod for problematiskt sexuellt beteende kan
bidra till att minska prostitutionen, dven om kop eller forséljning inte star i direkt
fokus for insatsen. Detta arbete bedrivs redan idag pa prostitutionsenheterna, men
behover &ven forstarkas i andra sammanhang som till exempel inom sex- och
samlevnadsradgivning.
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Vi menar att en samtidig och framforallt samordnad satsning kan ge battre resultat an ett
flertal parallella insatser. Resultat fran denna befolkningsstudie kan anvéndas som
basuppgifter vid uppféljningen av den samordnade satsningen. Vi vill ocksa understryka
betydelsen av ett uthalligt och langsiktigt arbete med dessa fragor.

Det ar viktigt att kommentera att prostitutionens forutsattningar forandras i ett foranderligt
samhélle. Dessa foréandringar har dels att gora med tillkomsten av Internet dels av manniskors
rorlighet i samhéllet och aven internationellt. Utifran dessa successivt forandrade villkor ar
det inte tillfredstallande att var man bor i Sverige blir avgdrande for vilken hjalp man kan fa
som saljare eller kopare av sexuella tjanster.

Den statliga styrningen har syftet att ge kommuner och landsting forutsattningar att kunna
erbjuda befolkningen vard pa lika villkor, samt att sakerstalla att verksamheterna uppratthaller
en saker och god vard enligt vetenskap och beprovad erfarenhet (SOU 1999:66). Manniskor
ska saledes utifran sina behov erbjudas rad och stod samt behandling oavsett var de bor i
landet.

e vi rekommenderar en Oversyn Over hur individer utanfor de tre storstaderna kan
tillforsakras samma service som dessa kommuners invanare. Personer bosatta i andra
kommuner i landet har inte tillgang till ett specialiserat samhalleligt stod nar man har
erfarenheter av prostitution. | studien framgar det samstammigt att respondenter
upplevt betydande svarigheter att prata om prostitution inom icke-specialiserade
verksamheter. Det finns exempel i studien pa personer fran andra kommuner som fatt
mojlighet att gd i behandling pad nagon av enheterna men inte utan att sjalv
argumentera och kampa for det, en process som staller stora krav pa individen. En
dversyn av hur man ska lésa behovet av specialiserad hjalp utanfor storstadsregionerna
bor goras. Fragan ar inte helt okomplicerad da malgruppernas Kklienter till stor
utstrackning behéver motas lokalt med uppsokande verksamhet, rad och stod samt
samtalsbehandling. Detta kan for en del Kklienter, som bor strax utanfor de tre
storstadsomradena, I6sas genom att dessa enkelt far tillgang till ndgon av de tre
prostitutionsenheterna. En forstarkning av de tre kommunala enheterna (med nationell
finansiering) skulle kunna mojliggéra mottagande av remitterade klienter i storre
skala. For andra kan behovet av dessa insatser kanske losas genom att ett nationellt
natverk av pa prostitutionsomradet kunniga personer etableras i landet.

e kop och forséljning av sexuella tjanster dver Internet blir allt vanligare savél bland
unga (< 18 ar) som éldre. Den Internetrelaterade prostitutionen &r betydligt osynligare
an t.ex. gatuprostitutionen. En ¢kad aktivitet genom information och uppsokande
verksamhet pa Internet behdver stodjas och utvecklas. Erfarenheter som uppnatts vid
prostitutionsverksamheten i Malmé bor tas till vara och uppgiften bor vara ett
nationellt ansvar.

o FoOr att forhindra att unga hamnar i att salja sex krdvs att unga i risk uppmarksammas.
Utifran studiens resultat bor det exempelvis vara en varningssignal t.ex. nar en ung
person andrar beteendemonster eller sociala monster genom att t.ex. dra sig undan
vuxna och jamnariga. Kunskapsspridning och utbildning av personal behévs inom
vard och skola.

e FOr de unga som har erfarenhet av att salja sexuella tjanster och mar daligt av detta ar
det elementart att det finns mojlighet till ett véal kunskapsunderbyggt stéd- och
behandlingsarbete inom socialtjanst och psykiatri. Detta inte minst da de unga i denna
studie beskrivit en pataglig psykisk ohalsa och obearbetade traumatiska handelser. Det
kan dessutom finnas behov av skydd mot uttryckta hot, samt skydd dar den unge ar ett
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hot mot sig sjalvt, som t.ex. vid sjalvskadande beteenden som destruktiv sex kan
utgora. Detta galler aven for dem Over 18 ar. Kunskapsspridning och utbildning
behdvs inom socialtjanst, allménpsykiatri och barnpsykiatri.

4.2 Prostitutionsenheterna

Samtliga verksamheter bedriver rad och stod, samtal och samtalsbehandling samtidigt som det
saknas Gvergripande regler for journalskrivning annat an for Spiralprojektets medicinska del.
Detta ar hogst otillfredsstillande da majoriteten av klienterna framfér allt inom FAST
programmen ofta har en pataglig psykisk ohalsa och allvarliga sociala problem.
Anonymitetsaspekten har haft foretrade fore rattssédkerhetsaspekten

e vi foreslar en Oversyn av journalforingsreglerna for verksamheternas direkta
Klientarbete

| kartlaggningen av enheternas arbete framkommer en traditionell bild av kvinnor som saljer
sex till man, d.v.s. en traditionell vuxen bild av prostitutionen. Tidigare undersokningar av
ungdomar och denna undersoknings delrapport 1 visar dock att det ar vanligare att pojkar och
maén séljer sex an att flickor och kvinnor gor det. Till detta kommer att unga ménniskor med
homo-, bi- eller transsexuell laggning (HBT) oftare har erfarenheter att sélja sex.

e vi foreslar att extra anstrangningar gors for battre nd ut med information och service
till man som séljare av sexuella tjanster liksom personer med homo-, bi-, eller
transexuell l1aggning

De individinriktade insatserna vid FAST enheterna behdver starkas pa olika satt. Insatserna i
form av behandling och samtalsterapi kommer endast 18 procent av ett ars besokande
personer tillgodo inom FAST och att dessa konsumerade 31 procent av samtliga insatser.
Detta innebar att man under ett ar bara nar en mindre del av samtliga som under aret eller
tidigare salt sex mot ersattning.

e Informationen om médjlighet till behandling behdver intensifieras da de som kommer
till behandling och samtalsterapi oftast redan fran bérjan kommer for detta direkt eller
via beddmningssamtal och introduktionssamtal.

e Verksamheterna behdver kompletteras med insatser till minderariga som séljer
sexuella tjanster mot ersattning, en grupp som idag saknar specialiserat stod

e Att uppmérksamma att kvinnor med utlandsk nationalitet utgér 30 procent av samtliga
personer under aret och att dessa till allra storsta delen séljer sex pa gatan i Stockholm
och Gateborg. Att handlaggarna i manga fall misstanker att dessa kvinnor ar offer for
manniskohandel eller maéanniskohandelsliknande brott som t.ex. koppleri. Dessa
kvinnor ar svara att nd och motivera till kontakt varfor ett metodutvecklingsarbete
behovs.

P4 samma satt behover insatserna vid KAST stérkas s att det finns ett heltdckande utbud med
uppsokande verksamhet i de miljoer, inklusive natet, dar kop av sexuella tjanster forekommer.
De individinriktade insatserna i form av behandling och samtalsterapi kommer idag endast 20
procent av ett ars besokande personer tillgodo inom KAST och dessa konsumerade 60 procent
av samtliga insatser. Detta innebar att man under ett ar bara nar en mindre del av samtliga
som under aret eller tidigare kopt sex mot ersattning.
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e Informationen om méojlighet till behandling behdver intensifieras da de som kommer
till behandling och samtalsterapi oftast redan fran bérjan kommer for detta direkt eller
via beddmningssamtal och introduktionssamtal.

e Verksamheterna behover kompletteras med insatser till minderariga som koper
sexuella tjanster mot ersattning, en grupp som idag saknar specialiserat stod

e Den som ar partner eller familjemedlem till en sexmissbrukare blir pa olika satt
drabbad av partnerns sexmissbruk. Erfarenheterna fran verksamheten i Malmo och
pilotstudien med anhdriga i grupp behover tas tillvara och utvecklas som komplement
till de specialiserade behandlingsresurser som riktas till den primara malgruppen
(sexkopare/sexmissbrukare). | detta avseende behdver &ven barnens situation beaktas.

4.3 Forskning

Da behandlingsstudier pa omradet i stort sett saknas, nationellt och internationellt, kan
foreliggande studie ses som ett av de forsta forsdken att med en s.k. fore- och eftermétning
utvardera behandling riktad till séljare av sexuella tjanster. Resultaten &r lovande men man
maste dock vara forsiktig med tolkningen av dessa da undersokningsgruppen &r liten och
studien inte dr en randomiserad kontrollerad studie som anses vara mest optimalt for
behandlingsstudier. Man kan dock i detta avseende tala om en evidensbaserad praktik (EBP)
som bygger pa for narvarande bésta tillgangliga kunskap dvs. basta vetenskapliga kunskapen
om insatsers effekter, brukarens erfarenheter och forvantningar, den lokala situationen och
omsténdigheter samt de professionellas expertis.

Metodvalet paverkades av klientgruppens sarbarhet och att de praktiska forutsattningarna inte
forelegat for en randomiserad studie dar nagon jamforande behandling inte var tillganglig.
Dessutom ansags en design med ett lottningsforfarande medfora en risk for att svarmotiverade
klienter skulle kunna avskrackas fran att delta om man riskerade att bli lottad till annan
behandling &n den specialiserade.

Med utgangspunkt i resultaten fran behandlingsstudierna av saval séljare av sexuella tjanster
(FAST) som kopare av sexuella tjanster (KAST) vill vi lyfta féljande fragor av betydelse for
det framtida arbetet med att férebygga och reducera séljande av sexuella tjanster.

e Det finns inte nagon intern eller gemensam utbildning av terapeuter som ska arbeta
med kvinnor och man som séljer sex vilket innebar bade en sarbarhet vid
personalférandringar och kompetenstapp. Detta ar nagot som behover utvecklas.

e De behandlingsmodeller som enheterna arbetar efter behdver utvecklas och
tydliggoras for att det ska vara mojligt att bade replikera och géra meningsfulla
jamforande studier.

e FOr att ytterligare undersoka styrkan i det arbete som utférs bér man i det framtida
utvecklingsarbetet pd omradet verka for att tillforsakra forutsattningar for en
randomiserad design. Ett annat sétt vore att samla behandlingsdata under en langre tid
for att kunna gora en studie med matchade klienter vid de olika enheterna antingen
genom ett renodlat forskningsprojekt eller genom utvecklingen av ett kvalitetsregister.

e Effekter av andra insatser utdver samtalsbehandling som ges vid enheterna som
psykosocialt stod och medicinsk behandling behover ocksd undersokas. De som
erhaller alternativa interventioner kan i framtida forskning utgora kontrollgrupp till de
som erhaller mer strukturerad samtalsbehandling.
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Det pionjararbete som bedrivs vid enheterna behdver forstdrkas och utvecklas.
Verksamheterna har byggts upp och drivs av ett antal eldsjélar. Ett fatal professionella
arbetar inom detta specialiserade omrade vilket ocksa innebér en stor sarbarhet vad
galler kunskapsharande och metodik i arbetet. De tre kommunala enheterna star for
den nationella kunskapen men har inte ett nationellt ansvar for omradet. Det saknas
nagon med ett sddant uppdrag.

De unga i undersokningen (delrapport 8) ar en liten, selekterad grupp, och behdéver
inte vara representativ for alla unga som saljer sexuella tjanster. Vi efterlyser darfor
studier som anvander mixed methods (kombination av kvantitativ och kvalitativ
metod) och med anstrangningar att ocksd nd unga man och HBT personer. Sarskilt
efterlyses studier om hur de unga upplevt det stod och den hjalp de fatt av personer i
sin omgivning, sarskilt yrkesverksamma.

4.4 Nationellt kunskapscentrum

Av ovanstaende rekommendationer och tidigare utredningar i fragan (SOU 2010:49, Bra,
2011) vill vi avslutningsvis rekommendera ett inrdttande av ett nationellt kunskapscentrum

Det finns behov av ett forstérkt arbete regionalt och nationellt riktat till personer som
har salt sex. De tre enheterna &r nationella kunskapsbarare utan ett formellt nationellt
uppdrag. For den fortsatta kunskapsutvecklingen och metodutvecklingen inom
omradet kravs strukturell forandring.

Insamling och spridning av information och aktuell kunskap, utbildning,
metodutveckling och forskning liksom Internetansvar ar alla uppgifter som bor vara ett
nationellt kunskapscentrums uppgifter

En framtida nationell samordnande enhet bor ges ansvaret for ovanstaende nationella
utvecklingsarbete.

30



5. ETIK

Samtliga delstudier &r godké&nda av Regionala etikprévningsnamnden i Link&pings universitet
Delstudie 1: Dnr 2010/197-31

Delstudie 5, 6 och 7: Dnr M162-09.

Delstudie 8: Dnr 2010/158-31.
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