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1. Inledning

Denna rapport syftar till att utreda forutsattningarna for att inkludera kommunernaii
sydvastra Skane i Maria-mottagningarna, som erbjuder integrerad vard for unga med
substansbruksproblem. Rapporten ar baserad pa en presentation som har
sammanstallts som underlag till styrgruppen for Psykisk halsa sydvast.

2. Uppdragsbeskrivning

Uppdraget till den delregionala styrgruppen for Psykisk halsa sydvast ar att utreda
eventuella villkor och forutsattningar for att inga i Maria-mottagningarna (for ungdomar
upp till 25 ar), i projektform, for kommunerna i sydvast. Detta ska laggas till som en
aktivitet under omradet samverkan i den Lokala 6verenskommelsen.

3. Kartlaggning av befintliga forutsattningar

Arbetsgruppen har genomfort foljande aktiviteter:
e Samlat in information om nuvarande stod for ungdomar i kommunerna i sydvast.

e Genomfort en enkat med nyckelpersoner for att fa insikter om behov och
utmaningar.

o Kartlagt Maria-mottagningarnas organisering, vard for unga samt
verksamhetsstruktur for att bedéma hur deras arbete kan matcha och tillgodose
kommunernas behov.

¢ Inhamtat information fran de kommuner som ldmnat samarbete med Maria
genom enkétsvar samt samtal med Ostra Gdinge.

4. Maria Mottagningarnas organisation
Maria-mottagningarna i Skane ar organiserade i foljande enheter:
e Maria Skdne Malmo e Maria Skane Mellersta
e Maria Skane Nordost e Maria Skane Sydost
e Maria Skadne Nordvast

Varje styrgrupp pa en Maria-mottagning ager fragan om hur verksamheten ska vara
organiserad, bemannad och finansierad. Budget och ledningsstruktur regleras
genom avtal mellan huvudmannen. | styrgrupper finns representanter for samtliga
parter. Bemanningen pa mottagningarna skiljer sig, men vanligtvis bidrar kommun
och Region Skane med lika manga medarbetare.
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4.1. Integrerad vard

Maria-mottagningarna ar integrerade 6ppenvardsmottagningar som erbjuder vard for
unga under 25 ar med substansbruksproblem, dar personal fran bade kommun och
region samarbetar. Det tvarprofessionella teamet inkluderar, socionomer,
sjukskoterskor, lakare och psykologer. Detta arbetssatt mojliggor en helhetsvard som
tacker bade medicinska och psykosociala behov. Syftet ar att sdkerstalla lika vard och
insatser 6ver hela Skane. Mottagningarna erbjuder aven stod till narstdende och



anhoriga, och samverkan mellan Region Skane och kommunerna mojliggoér en bred
resursbas och effektiva vardinsatser

4.2 Maria mottagningarna erbjuder

Insatser enligt Halso- och Sjukvardslagen

¢ Gemensamma beddmningar av unga utforda av regional och kommunal personal.
e Droganalyser och suicidbedomningar som en del av varden.
¢ Psykosocial behandling och kompetensutveckling.

Administrativa Rutiner

e Respektive huvudman ska ha ett journalsystem och féra journal utifran rddande
lagstiftning.

* For de unga som aktualiseras 6ppnas alltid en journal i Region Skanes journalsystem
Melior.

* Det finns en gemensam arbetsmodell och flode kring administrativa rutiner.

Tillganglighet

e Maria Skane erbjuder snabb kontakt, telefonradgivning till unga samt unga och
anhoriga/narstdende och Drop-in besok pa kvallstid.

Preventivt Arbete

1.Universellt Arbete: Information och rad till yrkesverksamma som moter malgruppen.

2.Selektivt Arbete: Samverkan med relevanta aktorer och aktiv marknadsforing for att
na grupper i riskzonen for substansbruk.

3.Indikerat Arbete: Tidiga insatser for dem dar det finns ett substansbruk och dar
insatser behovs for att fordndra detta och/eller forhindra en ytterligare negativ
utveckling.

¢ All planering av behandling sker gemensamt med besdkaren och man anvander
UngDOK intervju riktad till foraldrar och anhoriga.

e Maria-mottagningarna har ett tydligt fokus pa att ldta den unge komma till tals och
kunna paverka den hjalp som erbjuds.



5.Kartlaggning av befintliga forutsattningar

5.1 Antal Ungdomar med Substansbruksproblematik i Vellinge

kommun
VELLINGE . o
ﬂ OMMUN IT-attack: Exakta siffror saknas pa grund av en IT-attack.
% Ungdomscentralen: Cirka 120 individer/ar (10

samtalskontakter/manad).
Gruppverksamhet: Fér bdde ungdomar och foraldrar, samt samverkan
med skola, elevhalsa och polis.

5.2 Befintligt Stod i Vellinge kommun

Familjebehandlare: Med psykoterapeututbildning, ej specifikt riktad mot missbruk.
Ungdomsbehandlare: Knuten till kommunalt stddboende, ej specifikt riktad mot
missbruk.

Rad- och Stodsamtal: For ungdomar och foraldrar, erbjuds av mottagssekreterare och
familjebehandlare, ej specifikt riktad mot missbruk.

Rad- och Stédsamtal for Vuxna: For personer med missbruk, beroende eller skadligt
bruk 6ver 18 ar.

Civilsamhallet: Al-Anon, Anonyma Alkoholister/Narkomaner samt FMN

5.3 Antal Ungdomar med Substansbruksproblematik i

Trelleborgs kommun
FEET
'nt{,' Barn och unga: 120 aktualiseringar (76 unika individer) under 2023. Cirka
mu}:f:aoaos 9 insatser fran privata aktorer. 5-6 barn i familjebehandling vid forfragan
KOMMUN ~ om pagéende insatser hosten 2024 av karaktéren familje-
behandlingsdrenden med férekomst av substansbruksproblematik hos
barnet”.
Utmaning: Ungdomar maste ta sig till mottagning, vilket kan minska insatsernas
effektivitet.
Foérebyggande enhet: Cirka en handfull medborgare har sokt stod for
substansbruksproblematik hos barn eller ungdom under 2024. Uppgiften ar en
uppskattning pa grund av att uppgifter av denna karaktér inte journalfors, da de
féorebyggande insatserna ges som "service”.
Beroende och Vuxenenheten (18 ar och uppat)
2023: 36 unika individer under 25 ar aktuella for utredning, 13 insatser beviljade, 64
aktualiseringar. 2022: 18 unika individer under 25 ar aktuella for utredning, 10 insatser

beviljade, 45 aktualiseringar.

5.4 Befintligt stod i Trelleborgs kommun

Barn och Unga: Oppenvardsinsats bade internt och externt. Samtalsmottagning for
ungdomar upp till 18 ar. Drogtester pa Rad- och stodenhetens familjebehandling.



Beroende- och Vuxenenheten: Rad/stdd, utredning, bistandsinsatser, gruppbehandling,
individuell behandling, externa placeringar. Anhorigstod genom CRAFT-program och 12-
stegsprogram. Max en veckas vantetid. Drogtester genomfors.
Samsjuklighet: Intresse for Maria Skdne om psykiatriskt stod inkluderas. Forslag om att
skapa ett Beroendecentrum i Trelleborg.
Civilsamhallet: FMN stod till foraldrar, drogtester mot
avgift. AA och NA-moéten i Trelleborg.

5.5 Antal Ungdomar med
Substansbruksproblematik i Svedala kommun

Under 2024 s aktualiserades 35 darenden med orsakerna
Barnets/den unges missbruk, Missbruk och LVM anmélan

OMMUN
DALA K och LOB.

SVE

5.6 Befintligt stod i Svedala kommun
Forebyggande enhet: Verksamhet som riktar sig till 0-18 ar, ej specifikt riktad mot
missbruk.
Rad- och Stédsamtal: For ungdomar och foraldrar, ej specifikt riktad mot missbruk.
Familjebehandlare: Erbjuder systemisk behandling, ej specifikt riktad mot missbruk.
Rad- och Stédsamtal for Vuxna: For personer med missbruk, beroende eller skadligt
bruk 6ver 18 ar.
Gruppverksamhet: For vuxna, erbjuder bland annat 12-stegsprogram
Civilsamhallet: Anonyma Alkoholister.

6. Enkatsvar

Antal respondenter: 19
Typ av verksamhet

Respondenterna arbetar inom olika typer av verksamheter, inklusive primarvard, barn-
och elevhalsa, ungdomsmottagningar och barn- och ungdomspsykiatri (BUP).

Profession

De flesta respondenter ar verksamhetschefer, sjukskoterskor, kuratorer, psykologer och
skolskoterskor.

Antal ungdomar med substansbruksproblematik

Antalet ungdomar med substansbruksproblematik varierar mellan verksamheterna, fran
nagra fa till upp till 50 ungdomar per ar.

Vanligast forekommande substanser

De vanligaste substanserna som namns ar:



e Alkohol
e Cannabis
¢ Narkotika (ex. kokain, ecstasy, amfetamin)
e Opioider och opiater (t.ex. heroin, tramadol, morfin, metadon)
e Lustgas och andra substanser som inhaleras
e Vitt nikotinsnus och vejp
Upplevd 6kning av substansbruksproblematik

Flera respondenter anser att det finns en dkning av ungdomar med
substansbruksproblematik i deras verksamhet, medan andra ar osakra.

Identifierade behov hos ungdomar
De behov som identifierats hos ungdomar med substansbruksproblematik inkluderar:
¢ Psykisk halsa och valbefinnande
e Radgivning och stod
e Socialt stod och natverksbyggande
e Utbildning och information
¢ Behandling av substansbruk
Samarbeten med andra vardgivare eller organisationer

De flesta verksamheter samarbetar med andra vardgivare eller organisationer for att
hantera substansbruk hos ungdomar. Vanliga samarbetspartners ar beroendeenheter,
psykiatrin, socialtjansten, polisen och ungdomsmottagningar.

Resurser och stod

Det finns en uppfattning bland respondenterna att resurser och stod for att hantera
substansbruksproblematik bland ungdomar ar otillrackliga.

Behov av Maria-mottagning

Manga respondenter ser ett behov av en Maria-mottagning i deras region for att battre
kunna stdédja ungdomar med substansbruksproblematik.

Ytterligare kommentarer och forslag

Flera respondenter har lamnat ytterligare kommentarer och férslag, inklusive behovet av
mer information om nyare droger, battre samarbete mellan olika aktorer och dkat
engagemang fran foraldrar.



7. Erbjudande om etablering Maria sydvast

7.1 Professioner

Ledning/samordning: 1 tjanst, anstalls av regionen
Lakare: 0,2 tjanst, anstalls av regionen

Socionomer: 2 tjanster, anstalls aven kommun
Specialistsjukskoterskor: 2 tjanster, anstalls av regionen

Administrativ personal: 0,25 tjanst, anstalls av regionen

7.2 Kostnader
Total personalbudget: 4 200 000 SEK

Ovriga kostnader: 1 200 000 SEK
Totala kostnader: 5 400 000 SEK
Kostnadsfordelning mellan huvudmaénnen:

e Regionen: 50%
e Kommunen: 50%

Kostnadsfordelning per kommun:

e Vellinge: 37 738 invanare, 35% av kostnaden, 945 000 SEK per ar
e Trelleborg: 46 936 invanare, 43% av kostnaden, 1 161 000 SEK per ar
e Svedala: 23470 invanare, 22% av kostnaden, 594 000 SEK per ar

Totalt antal invanare: 108 144
varav unga mellan 12-24 ar 15 749

Total kostnad for kommunerna: 2 700 000 SEK per ar



8. Sammanfattande analys av Maria-mottagningen: Styrkor,
utmaningar och rekommendationer

8.1 Styrkor

Integrerad vard

* Maria-mottagningarna erbjuder en integrerad vardmodell dar bdde kommunal och
regional personal samarbetar, vilket ger en helhetsvard som tacker bade medicinska
och psykosociala behov.

* Tvarprofessionella team inkluderar socionomer, sjukskoterskor, lakare och
psykologer.

Tillgang till specialistkompetens

* Snabbare kontakt med BUP och vuxenpsykiatrin, vilket ar viktigt fér att hantera
samsjuklighet och andra komplexa fall.

* Mojlighet till farmakologisk behandling och remittering till specialistvard vid
behov.

Effektiv samordning

* Samordnare som ansvarar for att koordinera varden och sakerstélla att
insatserna ar effektiva och valkoordinerade.

*  Gemensamma bedémningar och droganalyser som en del av varden
Tillganglighet och snabb respons

* Snabb kontakt och mojlighet till telefonradgivning samt drop-in besok pa
kvallstid.

* Forsta bedomningsbesok och information pa plats sa snart som mojligt.
Stod till narstaende

* Gruppverksamhet for bade ungdomar och féraldrar samt samverkan med skola,
elevhalsa och polis.

* Fokus pa att lata den unge komma till tals och paverka den hjalp som erbjuds.
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8.2 Utmaningar

Ekonomiska aspekter

* Kostnaden for att etablera och driva en Maria-mottagning kan vara hog, och det
finns en oro att den ekonomiska investeringen inte blir resurseffektivom
kommunen behdver ha parallella insatser i de enskilda darendena. Det finns ocksa
en oro for att efterfragan inte ar tillrackligt stor for den ekonomiska investeringen.

Begransningar i satellitmottagningar

» Satellitmottagningar erbjuder inte lakarbesok eller droganalyser, vilket kan
begransa deras effektivitet. Orsaken ar praktiska fragor kring logistisk hantering
av urinprover och andra tester.

* Kommunen ska tillhandahalla en lokal for satellitmottagningen vilken kan
innebara utmaningar lokalresursmassigt.

Befintlig kompetens inom kommunerna

* Kommunerna har redan stor kompetens inom psykosocialt stdd och behandling,
vilket kan gora att behovet av Maria-mottagningarna ifragasatts.

* Oro for att den befintliga kompetensen inte fullt ut tas tillvara i
samverkansmodellen.

Var ska mottagningen ligga?

* Detfinns en oro att kommuninvanarna tillhérande de tvda kommuner som inte far
en fast Maria mottagning inte kommer att aka for att besdka mottagningen.
Exempelvis ar det lattare att nd Malmo med kollektivtrafik fran Svedala, an till
Vellinge eller Trelleborg.

8.3 Problematisering

Moérkertal och tillgang till vard

* Endelavde som soker hjalp gor det utanfér kommunernas system, vilket kan
leda till att behovet av Maria-mottagningarna underskattas.

» Detfinns ett morkertal av personer som hellre soker till halso- och sjukvarden an
till socialtjansten.

Andra former av samverkan

*  Om man inte gar med i Maria-samarbetet, kan man 6vervaga andra former av
samverkan, sdsom att etablera en egen mottagning eller samarbeta med
narliggande kommuner.
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* Exempelvis kan Svedala och Vellinge évervaga att etablera en Sydvast-

mottagning eller samarbeta med Malmo.

Tillgodose behovet av medicinsk kompetens:

* Region Skane kan tillgodose behovet av medicinsk kompetens genom att erbjuda
specialistvard och psykiatrisk bedomning utan att ingd i Maria-samarbetet.

Hallbarhet:

* Behov av langsiktig finansiering

Samsjuklighetsutredningen och Nya socialtjanstlagen

* Hurresonerar Maria mottagningarna infor kommande forandringar? Kommer det
att paverka kostnadsfragan?

* Hurkan arbetet med omstéallningen till nya socialtjdnstlagen tillvaratas i ett

samarbete?

8.4 Arbetsgruppens rekommendation

\

Kostnadsfragan kan lyftas till fordelning av delregionala medel
(helt, eller delvis) och Maria mottagningen kan drivas i projektform
for utvardering.

D4 kan man arbeta med planering under 2025 och etablera
mottagningen 2026. Mariamottagningen kan drivas i projektform

under 3 ar for utvardering andra kvartalet 2028. )

~

Behovet av specialistvard och samverkan med psykiatrin ar
centralt for att sdkerstélla en effektiv vard.

Viktigt att beakta kommunernas befintliga kompetens och
sakerstalla att den tas tillvara i samverkansmodellen.

J

~

Styrgruppen uttrycker tveksamhet kring att driva Mariamottagning i
projektform och det forslas att fragan ska lyftas till politisk
ambition.

Politisk forankring anses viktigt och det beslutas att fragan bor
behandlas politiskt innan vidare atgéard
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