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Sammanfattning

Under varen 2020 har FINSAM i Malmé pa uppdrag av styrgrupperna for unga vuxna-
mottagningarna i Malmé och Lund genomfort en utvérdering av mottagningarna.
Styrgrupperna 6nskade bland annat fa svar pa vad mottagningarnas olika intressenter anser
om mottagningarnas utbud, om mottagningarna kompletterar totalutbudet av insatser for
malgruppen unga vuxna och om mottagningarna i Malmo och Lund arbetar pa ett likartat stt.

For att belysa dessa fragor intervjuades chefer och personer med samordnande funktioner i
organisationer av relevans for utvarderingen (ungdomsmottagningen, studenthélsan,
elevhalsan, socialtjansten (ekonomiskt bistand), vardcentraler, forsta linjen, med flera). En
enkat delades ut till anstéllda inom socialtjansten och elevhalsan (och UngMalmé i Malmo)
som moter malgruppen unga vuxna med psykisk ohélsa. For att fa en 6kad forstaelse for hur
deltagare kan uppleva mottagningars utbud genomfordes dven fem randomiserade intervjuer
med unga vuxna.

Kunskapen om mottagningarna ligger generellt pa en tillfredsstallande niva hos socialtjansten
i bade Malmo och Lund. Den &r lagre hos de socialsekreterare i Lund som arbetar med
Lundabor som &r 25 ar eller aldre. Kunskapen om Malmomottagningen ar Iag hos elevhalsan i
Malmo, medan kunskapen om Lundamottagningen ar god hos elevhélsan i Lund. Av de som
har haft erfarenhet av mottagningarna ar en stor majoritet ndjda. Aven intervjuerna som
genomfordes med unga vuxna pa mottagningen i Lund indikerade hog nojdhet.

Det finns mycket som forenar de bada mottagningarna. Bada betonar det forebyggande arbetet
och att malgruppen framst ska besta av unga vuxna med lindrig psykisk ohalsa. Man vill
undvika medikalisering och “’psykiatrisering” av normala livshéndelser och sitta in insatser i
ett tidigt skede innan maendet och de sociala problemen eskalerat. Mottagningarna skiljer sig
at i vissa avseenden. Lundamottagningen ar ungefar dubbelt sa stor som mottagningen i
Malmé och vantetiderna var vid tiden for utvarderingen avsevért langre i Malmo an i Lund.
Det finns &ven skillnader i vilka professioner som arbetar pa de tva mottagningarna och
skillnader i utbud.

Unga vuxna-mottagningarnas uppdrag, malgrupp och arbetssatt ssmmanfaller i vissa delar
med andra aktérers. Daremot sarskiljer sig mottagningarna fran andra aktérer genom deras
fokus pa samverkan och att de tar emot unga vuxna upp till 29 ar.

I den avslutande diskussionsdelen konstateras att bada mottagningarna gor det de ska enligt
forfragningsunderlaget fran Region Skane. Det ar dock svart och ett standigt stressmoment for
mottagningarna att kontinuerligt sakerstalla att man far in ratt mangd deltagare fran
vardcentralerna med vilka man har avtal. Finansieringsmodellen gor det dven svart for
mottagningarna att planera langsiktigt. Utifran begreppet “jamlik vard” lyfts frigan om
enhetligheten mellan mottagningarna behéver 6ka. Andra fragor som diskuteras ar hur man
ytterligare kan sénka trosklarna for unga vuxna att ta kontakt, hur ékad digitalisering kan
innebéra ett &nnu mer effektivt anvandande av tillgangliga resurser och vinsterna med att
bibehalla och forsoka 6ka andelen unga man som tar del av mottagningarnas insatser och
utbud.
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Om FINSAM i Malmd

Samordningsforbundet FINSAM i Malmo arbetar for att uppna en effektiv resursanvandning
mellan Finsams parter (Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, Malmo stad och Region
Skane). Som ett led i Finsams tjansteutbud (se bild nedan) kan forbundet tillhandahalla
kartlaggnings- och utredningstjanster.

Finsam utreder

Finsam utreder utifran de behov
som finns hos Finsams.parter

Finsam kopplar samman

Finsam kopplar samman personer,

organisationer och.myndigheter

som behéver samarbeta for att Finsam finansierar
uppna gemensamma mal =

Finsam finansierar insatser som
bidrar till att fler Malmébor far
arbete eller borjar studera

Rapportens disposition

Rapporten dr indelad i fem delar

1.

Beskrivning av utvarderingsuppdraget och en redogorelse av val av metod. De
funktioner som intervjuats i Malmo och Lund redovisas.

Presentation av unga vuxna-mottagningen i Malmo och Lund och en redogdrelse av
finansieringsmodellen fran Region Skane. De ska-krav som aterfinns i
forfragningsunderlaget och avtal for vardcentral i halsoval Skane 2020 redovisas.
Slutsatserna fran en tidigare utvardering av mottagningen i Lund presenteras aven har.

Redovisning av underlaget fran intervjuerna och resultatet fran enkéten rérande
mottagningen i Malmg.

Redovisning av underlaget fran intervjuerna och resultatet fran enkaten rérande
mottagningen i Lund.

Avslutande diskussion dar utvérderarens slutsatser och egna reflektioner presenteras.
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Uppdraget

Kérnan i utvarderingsuppdraget aterfinns i den ans6kan som styrgrupperna lamnade in till
FINSAM i Malmo:

Vi vill utvardera om vi gor réatt saker, nar réatt individer, och fyller en plats i det totala utbudet
for malgrupperna, och om vi gor samma sak i Lund och Malmo

Vidare 6nskades foljande punkter belysas:

e Beddmning av om innehallet i verksamheterna motsvarar det ursprungliga uppdraget,
och/eller uppdraget som det &r beskrivet i Region Skanes forfragningsunderlag for
tillagsatagande Unga Vuxna mottagning.

e Utvardering av hur malgruppen mots av andra aktdrer, samverkansprojekt, digitala
plattformar etc. Kompletterar vi totalutbudet?

o fyller vi det organisatoriska mellanrum som ofta blir mellan primarvard — kommun —
specialistsjukvard — andra aktorer?

e Finns delar i de tva verksamheterna som bor ensas, fasas ut eller gverforas mellan de
tva?

e Vad tycker vara olika intressenter om vart erbjudande?

e Finns outnyttjade samverkansvinster med andra aktorer?
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Metod

Utvarderaren har anvént sig av tre metoder:
1. Semistrukturerade djupintervjuer

Intervjuer genomférdes med personer som hade en samordnande och/eller
arbetsledande funktion pa organisationer eller myndigheter av relevans for
fragestéllningarna i uppdragsbeskrivningen. Syftet var att fa en dvergripande bild av
vilken kunskap och vilka erfarenheter man hade av mottagningarna, vilken roll man
ansag att mottagningen hade i totalutbudet av insatser och om det fanns tankar kring
hur mottagningarna skulle kunna utvecklas/bli battre.

| kontakten med representanter for de vardcentraler som hade avtal med unga vuxna-
mottagningarna lag fokus bland annat pa vilka utmaningar man sag i att arbeta med
unga vuxna med psykisk ohalsa inom priméarvarden, vilket eventuellt vérde
mottagningarna skapade och mojliga lésningar om finansieringen fran Region Skane
genom tillaggsuppdraget skulle upphora.

2. Enkat

En enkat konstruerades och skickades till anstéallda i Malmé och Lund som méter unga
vuxna med psykisk ohélsa inom socialtjansten (socialsekreterare och
arbetsmarknadskonsulenter), elevhalsan (kuratorer) och UngMalmé i Malmé
(arbetsmarknadssekreterare). | syfte att fa en bra svarsfrekvens (>50%) gjordes
enkaten kort (fem fragor):

Hur ménga ar har du arbetat med unga vuxna i Malma/Lund?

Hur &r din kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen?

Hur ar din erfarenhet av unga vuxna-mottagningen?

Jag hanvisar mina klienter/deltagare till unga vuxna-mottagningen (pastaende att ta
stéllning till)

5. Vad behdvs det mer av (vad saknas) i arbetet med unga vuxna med psykisk
ohalsa? Det kan handla om insatser, arbetssatt, samverkan (frivillig fraga)

el A

Pa frdga 2 ombads respondenterna ta stallning till deras kunskap om unga vuxna-
mottagningen med hjélp av en skala fran valdigt lag (1) till valdigt hég (5). Antagandet fran
utvirderarens sida var att en 3:a skulle innebéra godként” — tillrackligt god kunskap for att
veta nér det ar lampligt att hanvisa en klient/elev till en av mottagningarna.

3. Randomiserade intervjuer med unga vuxna

Randomiserade intervjuer genomfordes med fem unga vuxna som deltagit eller som
vid tiden for utvarderingen deltog i insatser pa mottagningen i Lund. Fokus lag pa att
fa en bild av deras erfarenheter av mottagningen. Som tack for att de stallde upp erhéll
de en presentcheck pa 100 kr till en livsmedelsbutik.
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Begransningar

Den ursprungliga planen att genomféra fysiska intervjuer fick med anledning av covid-19
modifieras nagot under arbetet med utvarderingen. Detta paverkade framst den del av
utvéarderingen som avsag mottagningen i Lund, da den genomfordes senare under varen én
mottagningen i Malma. Istallet for fysiska intervjuer genomfordes telefonintervjuer och i
vissa fall skickades fragor till respondenterna.

Genomforda intervjuer i Malmo

Funktion Organisation

Sektionschef Socialtjansten Oster, ekonomiskt bistand
Sektionschef Socialtjansten Vaster, ekonomiskt bistand
Sektionschef Socialtjansten Innerstaden, ekonomiskt bistand
Sektionschef Socialtjansten Soder, ekonomiskt bistand
Sektionschef Socialtjansten, Malmo stad.

Personal pa unga
vuxna-mottagningen

Unga vuxna-mottagningen

(samordnare,

psykiatrisjukskoterska,

psykolog)

Socionom Familjeteamet

Projektledare Ensamkommandes férbund
Sektionschef UngMalmo

Projektledare (2) Arbetsmarknadsprojektet Match
Kurator Studenthalsan

Kurator/samordnare for
studentintroduktion
Kurator
Samverkansansvarig

Studenthélsan

KAA — kommunala aktivitetsansvaret
Forsakringskassan

Enhetschef Ungdomsmottagningen

Kurator Ungdomsmottagningen

Enhetschef Maria Malmo

Hélso- och Koncernkontoret, Region Skane

sjukvardsstrateg

Enhetschef Barn- och ungdomspsykiatrimottagning Forsta linjen
Psykolog Sorgenfrimottagningen

Lakare, specialist i Sodervarn vardcentral

psykiatri

Verksamhetschef

Lundens vardcentral
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Genomforda intervjuer i Lund

Funktion
Enhetschef
Socialsekreterare
Enhetschef

Socialsekreterare

Enhetschef
Stallforetradande socialdirektor
Samordnare
Arbetsmarknadskonsulent
Kurator

Kurator

Kurator

Samordnare over
skolskoterskor

Samordnare

Personal pa unga vuxna-
mottagningen (samordnare,
socionom, lékare,
sjukskoterska)

5 unga vuxna som tagit del av
insatser pa mottagningen
Enhetschef
Samverkansansvarig

Léakare

Verksamhetschef
Verksamhetschef
Verksamhetschef
Verksamhetschef

Kurator

Psykolog

Kurator och rehabkoordinator
Enhetschef
Verksamhetsutvecklare

Organisation

18-24-enheten, socialférvaltningen
18-24-enheten, socialforvaltningen
Arbets- och forsorjningsenheten,
socialférvaltningen

Arbets- och forsorjningsenheten,
socialférvaltningen

Integrerade verksamheter, socialforvaltningen
Socialfdrvaltningen

ComUng

ComUng

KAA (kommunala aktivitetsansvaret)
Spyken

Komvux

Elevhélsan

Maria mellersta
Unga vuxna-mottagningen

Ungdomsmottagningen

Forsakringskassan

Studenthélsan

St:lars vardcentral

Dalby vardcentral

Staffanstorp vardcentral

Vardcentralen Linero Ostra Torn

Getinge vardcentral

Vardcentralen Masen

Capio Narsjukvard AB

Arbete och integration, Kévlinge kommun
Sektor arbetsliv och fritid, Kavlinge kommun
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Unga vuxna-mottagningen i Malmé och Lund

Underlaget som ligger till grund for denna beskrivning av mottagningarna ar intervjuer med
kommun- och regionanstallda pa mottagningarna och ledaméter i styrgrupperna pa de tva
mottagningarna. Dokument som har studerats &r mottagningarnas verksamhetsberéattelser och
statistik for 2019, en tidigare utvardering av mottagningen i Lund och den ansokan till Finsam
Lund som blev starten for unga vuxna-mottagningen i Lund.

Att till fullo forsta och fanga essensen av en verksamhet ar svart och beskrivningen nedan bor
darfor inte ses som en objektiv beskrivning av de bada mottagningarna, utan som ett forsok
fran utvarderaren att redogora for sin egen subjektiva forstaelse och uppfattning av
mottagningarna.

Bakgrund och start av mottagning

Mottagningen i Lund startade 2011 som ett tredrigt projekt finansierat av Finsam Lund. Som
huvudman stod socialforvaltningen i Lund. Ansdkan hade sin grund i ett tidigare pilot- och
samverkansprojekt dar fokus hade legat pa behovet att hitta nya satt att mota gruppen unga
vuxna inom sjukvarden. Pa mottagningen lyfter man fram hur fordelaktigt det var att under
Finsams ramar ges tid och mojlighet att bygga relationer mellan teammedlemmarna och att fa
experimentera och bygga upp nagot under tre ars tid. Malmomottagningen,

som startade 2017 genom ett initiativ fran primérvarden, startade 1 ’skarpt 14ge”, med ett
omedelbart behov av att borja producera besok. Mottagningen startade utifran ett behov av att
hantera soktrycket av unga vuxna med psyKkisk ohalsa inom framst primarvarden.

Syfte och malgrupp

Det finns en stor samstammighet mellan mottagningarna vad verksamheterna syftar till. Det
handlar om ett férebyggande arbete, att méta unga vuxna i ett tidigt skede innan maendet och
de sociala problemen eskalerat. Insatsen ska vara kortvarig och mottagningarna ska, som en
psykolog pa mottagningen i Malmé uttryckte det, ha en ”sambandscentralsfunktion”.
Mottagningarna behdver ha god k&nnedom om kommunala insatser och olika végar in till
sjukvarden for att kunna hanvisa och remittera vidare vid behov. Man arbetar aktivt for att
minska rundgangen mellan olika insatser och grundinstallningen &r att ingen ska falla mellan
stolarna:

Jag ser det inom sjukvarden, hur manniskor studsar mellan olika enheter och remisser
skickas fram och tillbaka och ingen tar tag i att géra det ordentligt. Pa vardcentralen ar det
l4tt att det flyter ut om ungdomen inte svarar nar man ringer. Har har vi en chans att fa
manniskor att landa rétt fran borjan (lakare, unga vuxna-mottagningen i Lund)

Mottagningarna ska &ven vara lattillgdngliga och arbeta for att sdnka trosklarna fér
malgruppen att soka hjalp. Man pratar om att ha ett salutogent synsatt i arbetet med
malgruppen, att undvika medikalisering och “psykiatrisering” av normala livshéndelser. I den
informationstext som finns pa 1177:s hemsida star att lasa:
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Med oss kan du prata om det som ar viktigt for dig. Det kan géalla personliga problem,
relationer eller fragor kring fysisk och psykisk halsa. Darefter bestammer vi tillsammans hur
du vill ga vidare.

Mottagningarna har en helhetssyn pa de unga vuxna som beséker mottagningarna och det ar
inte bara den psykiska halsan som uppmarksammas. Man arbetar aven med fragor kring
fysisk traning, sysselséttning och deltagarens natverk av vénner och familj.

| Region Skanes strategiska plan for psykisk halsa 2017-2023 aterfinns en presentation av
“hiillsokorset” (se bild nedan) som kan vara till hjalp nar man vill askadliggdra tankt malgrupp
for mottagningarna. Bada mottagningarna riktar sig framst till den grupp unga vuxna som har
lindrig psykisk ohélsa — personer som enligt modellen mar daligt men som ej kan anses var
kliniskt sjuka. | en bilaga till det forsta lokala avtalet for mottagningen i Malmé framkommer
att:

Mottagningen anvinder sig av metoder for att "normalisera” de som upplever sig sjuka (utan
nagon egentlig medicinsk grund), behandla de som ar pa gransen/6ver gransen for nar vi kan
tala om sjukdom samt att erbjuda réatt insats vid ratt tidpunkt — sa kallat stepped care!

Aven om bada mottagningarna har rutiner for att forsoka sakerstalla att det ar ratt malgrupp
som kommer till mottagningarna, vittnar personalen pa bada mottagningarna att det ar vanligt

att personer med mer allvarlig psykisk ohélsa tar del av mottagningarnas insatser (vilket de
streckade linjerna nedan forsoker illustrera).

| Ma bra

y Frisk J

| Ma daligt |

En utmaning, som mottagningarna delar med ungdomsmottagningen och elevhélsan, ar hur
man ska agera nar vardkedjan ej fungerar tillfredsstallande, nar det foreligger vantetid till
nasta instans. Riskerna med att ’sldppa” den unge vuxne gor att man ibland behaller personen
langre &n vad sjdlva “grundmodellen” tilldter, vilket paverkar tillgédngligheten till
mottagningarna negativt.

! Lokalt avtal f6r mottagning unga vuxna i Malmo


https://www.google.se/url?sa=i&url=https%3A%2F%2Fwww.prevent.se%2Famnesomrade%2Fhalsa%2F&psig=AOvVaw3N24BXTQF77rtVQS840WSm&ust=1588663423520000&source=images&cd=vfe&ved=0CAIQjRxqFwoTCKjHqMzWmekCFQAAAAAdAAAAABAP
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Unga vuxna-mottagning som ett tillaggsuppdrag

Unga vuxna-mottagningar inférdes som ett tillaggsuppdrag 2014 inom vardcentralernas
ackreditering och avtal for vardcentral i halsoval Skane. I ingressen till den del som avser
unga vuxna-mottagningar framgar att det 6vergripande syftet med tillaggsuppdraget ar att
minska den psykiska ohélsan, att sjukskrivningarna ska minska och att sysselséattningsgraden
ska 6ka?. Ett antal ska-krav villkorar erséttningen, som sedan 2014 varit 20 000 kr/per ménad.
Sedan 2018 behover varje vardcentral kunna leverera 100 besok till mottagningen per ar. Ska-
kraven i 2020 ars forfragningsunderlag och avtal for vardcentral i halsoval Skane redovisas
nedan:

e ha fordjupad samverkan med kommunala verksamheter beskrivit i lokalt avtal.
Overenskommelsen kan innehélla andra deltagande parter utover kommunala
verksamheter. Region Skane uppmanar sarskilt till att samarbete utvecklas med parter
som Regionen redan har ett samarbete med. Detta galler bade. Detta galler bade
idéburen sektor och offentligt finansierad verksamhet (t.ex. arbetsférmedling och
Forsakringskassa)

e genom screeninginstrument AUDIT och DUDIT eller motsvarande kartlagga missbruk
och riskbruk

e ge radgivning, behandling och fardighetstraning enligt vedertagen metodik sasom
exempelvis Kognitiv beteende terapi (KBT) eller Acceptance and Commitment
Therapy (ACT)

e strukturerat samarbete med utférare av friskvard for unga vuxna som har behov av
Okad fysisk aktivitet

e ha legitimerad psykoterapeut/legitimerad psykolog och/eller legitimerad lakare med
specialistkompetens i psykiatri. Dessa ska finnas i mottagning i den omfattning som
kravs for att tillgodose det erforderliga konsultativa och kompetenshdjande behovet

e genomfdra minst 100 besok/ar/ingaende leverantor

Kravet att genomfora minst 100 besok per ar och ingaende leverantor beskrivs av bada
mottagningarna som en stor stressfaktor och nadgot som gor det svart att planera verksamheten
langsiktigt. Bada mottagningarna har erfarenhet av att ha “tappat” vardcentraler som ej
levererat tillrackligt manga besok. Konsekvensen blir att finansieringen till mottagningen
minskar, vilket gor det svart att behalla befintlig personal. Mottagningarnas majligheter att
paverka flodena beskrivs som begransade och en del av de som tar kontakt med unga vuxna-
mottagningarna gor det efter tips fran en van. Kravet om 100 besok per ar tar inte heller ndgon
hansyn till var vardcentralen ligger eller dess storlek.

2 Forfragningsunderlag och avtal for vardcentral i hilsoval Skane géllande &r 2020. Region Skane. Hilso- och
sjukvardsnamnden.
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Incitamenten for att samverka och komma ut och informera om verksamheten ar inte alltid
sjalvklara:

Man maste balansera med tiden. Det &r ingen tid som man effektivt kan rékna som
patientbesok sa det blir ju ineffektivt utifran Region Skanes logik (samordnare
Malmomottagningen)

Samtidigt som l6ner och hyror 6kar for varje ar har det ej skett ndgon upprakning av
finansieringen (20 000 kr/manad) sedan 2015. Det hér ar nagot som bada mottagningarna
lyfter som ett problem.

Samarbetet med Arbetsformedlingen och Forsakringskassan, som Region Skane uppmanar till
i forfragningsunderlaget, sker som regel i enskilda drenden, ej pa strategisk niva.
Malmémottagningen har ett samarbete med ensamkommandes férbund, dar samordnaren
besoker forbundets lokaler var tredje vecka for att bland annat informera om mottagningen
och for att genomfora individuella stédsamtal. Samordnaren sitter &ven med i styrgruppen for
arbetsmarknadsprojektet Match som drivs av en férening i Malmo (FC Rosengard).
Samordnaren &r pa plats pa Match en gang i manaden for att ge handledning till personalen pa
Match och for att vara behjalplig nar de har drendegenomgang. Mottagningen i Lund har ett
visst utbyte och samarbete med tjejjouren.

Skillnader mellan mottagningarna

Malmo och Lund &r tva stader som skiljer sig at i flera viktiga avseenden (storlek,
befolkningsmangd, arbetsloshet, utanforskap, utbildningsniva). Forutsattningarna och de
lokala behoven skiljer sig saledes at mellan mottagningarna. Avstanden i Lund gor det mojligt
for personal inom elevhélsa och socialtjénst att sd att sdga “’ta klienten i handen™ och ga till
mottagningen, nagot som ej later sig goras i stora delar av Malmo pa samma sétt.

Mottagningen i Lund &r ungefar dubbelt sa stor som Malmoémottagningen. Under 2019 har
antalet besdk enligt uppgift dubblerats pd mottagningen i Malmo vilket resulterat i langa
vantetider (mer an en manad). Mottagningen har 6ppen telefon men ofta ingen som kan svara
eftersom alla sitter i samtal. Det innebéar enligt samordnaren att ett stort antal inspelade
meddelanden maste hanteras varje dag. Ambitionen att vara lattillgangliga och sanka
trosklarna for malgruppen blir darfor svara att uppfylla. Vantetiderna &r som regel korta i
Lund (1-2 veckor)3. I forhllande till sin storlek “producerar” mottagningen i Malmd mer
besok an mottagningen i Lund.

3 vid tiden for intervjun under april mdnad var det en véntetid pd 3 veckor, men det var kopplat till Covid-19.
Man uppger att man manga ganger kan fa tid inom en vecka.
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Néar det kommer till mottagningarnas varumarke och inriktning ar det snarlik information om
mottagningarna som ges pa hemsidor och via broschyrer. Genom intervjuer av personal pa
mottagningarna framtréder dock vissa nyansskillnader. I Lund betonas vikten av
kartlaggningen i stérre utstrackning an i Malmo. Genom att kartlagga olika livsomraden
grundligt (kompisar, relationer, natverk, ekonomi, halsa) anser man sig fa ett underlag som
gor det lattare att satta in ratt insats och hanvisa till ratt instans vid behov. Erfarenheten fran
mottagningen i Lund &r att det inte alltid ar frdgan som den unge vuxne kommer in med som
ar huvudproblemet. Den kartlaggning som sker under det inledande introsamtalet i Malmo
syftar, som utvérderaren uppfattat det, framst till att sakerstélla att unga vuxna-mottagningen
ar ratt instans for den unge vuxne. Genom det som framkommer under introsamtalet bestams,
i samrad med den unge vuxne, vilken insats pa mottagningen som ska bli aktuell.

¢ 'vialkommen :t’ill_ Ee s n
* Unga vuxna

2, Ibland dr det svart att Veta vart mari 'ska vinda sig

Aﬁ:ﬁ m@@@ HEW@{E tmed sina fragor och Bekymmer. Till Unga vuxna kan

, “du komma och prata om det som 4r viktigt fér dig.
i % VN » By

En mottagning

Unga vuxna - Malmo
i " (] fer
Om du behdver hjalp att hantera svara Telefon: 04630 fedag k 10-11, 1415 Mindagrorsdag k1917
situationer, oro eller nedstamdhet O Stora Kyrkogata §, Lund Fredag ki 9-15

avuxna : ~
';,': ':::I ;\:?n ta kontakt med oss via Vardguidens e-tjanst

Personalstyrkorna pa de tva mottagningarna skiljer sig nagot at. Malmo har tre psykologer pa
varierande sysselséttningsgrad och man kan erbjuda internetbaserad KBT. Mottagningen i
Lund har inga psykologer och erbjuder i dagslaget ingen internetbaserad KBT. Daremot ar det
ett mal under 2020 att undersoka mojligheten att erbjuda denna terapiform som en del av
deras utbud®*. P& mottagningen i Lund séatter lakarna in medicin vid behov och skriver remisser
till vardcentraler for uppféljning. Man skriver dven remisser till vardval psykoterapi. Lakaren
i Malmo skriver remisser till vardval psykoterapi, men skriver inte ut medicin. Lund har &ven
tva professioner som helt saknas i Malmo: medicinsk sekreterare och fysioterapeut®.

4 Enligt verksamhetsberéttelse fér 2019
5 Den medicinska sekreteraren ar bland annat behjilplig med att hantera inkommande samtal. Fysioterapeuten
erbjuder kurser i basal kroppskdannedom
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Utvardering av unga vuxna-mottagningen i Lund

2013 genomforde Innovation Unit en utvardering av unga vuxna-mottagningen i Lund pa
uppdrag av Lunds kommun®. Nagra av de mest centrala slutsatserna presenteras i punktform

nedan:

Berdrda organisationer och vardgrannar till mottagningen var dverlag positiva till den
verksamhet som unga vuxna-mottagningen bedrev. Lattillgangligheten och att man
kunde fa hjélp och vard utan vantetider véardesattes. Man upplevde att mottagningen
hade kompetent och serviceinriktad personal.

Ett par vardcentraler och ungdomsmottagningen lyfte fragan kring vardkedjan och om
det kanske fanns ett effektivare och battre satt att organisera verksamheten. Man
efterlyste battre samordning.

En del unga hade behov av fler samtal &n de 5-6 samtal som kunde erbjudas pa
mottagningen

Vissa samarbetspartners dnskade battre aterkoppling efter det att ungdomen slutfort
insatser pa unga vuxna-mottagningen

Kuratorer pa gymnasiet bedomde att mottagningen fungerade som ett viktigt steg
innan man kontaktade psykiatrin

Det forekom forslag att sld samman unga vuxna-mottagningen med ComUng och
ungdomsmottagningen’

6 Rapport — Utvardering av projekt Unga Vuxna, Innovation Unit. 2013

! ComUng — fran Lunds kommuns hemsida: ComUng &r en motesplats med gemensam information, vagledning
och stod. Malet ar att fler unga ska na innanférskap, det vill sdga egen forsérjning och makt over sitt liv.
ComUng ar en dorr in till det stod som finns att tillga for att hitta jobb eller studier. Idén &r att vi tillsammans
med dig ska hitta och skapa méjligheter!
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Resultat Malmo

| detta avsnitt presenteras underlaget fran intervjuerna och resultatet fran enkaterna i den del
som avser unga vuxna-mottagningen i Malmo.

Socialtjansten — ekonomiskt bistand

Ekonomiskt bistand i Malmo var vid tiden for utvarderingen indelad i fem
socialtjanstavdelningar (norr, soder, véster, oster och innerstaden). Nedan presenteras
underlaget fran intervjuerna med sektionscheferna pa ekonomiskt bistand.

Klienter med svarare psykisk ohélsa

Flera uppgav att den psykiska ohélsan & omfattande bland de unga vuxna som uppbar
ekonomiskt bistand. Man bedémde att de Malmobor med lite lindrigare form av psykisk
ohilsa som regel ej "fastnar” pa forsorjningsstdd. Kvar finns en grupp som upplevs som svéra
att hjalpa:

Manga har haft kontakt med BUP och socialtjansten sedan de var barn. Den gruppen &r svar.
De har ofta misstro till socialtjansten. Sedan har vi hemmasittare. De har kanske egentligen
behovt soka bistand langt tidigare men har blivit forsorjda av foraldrarna, sa nar de kommer
hit &r de i daligt skick (Sektionschef pa vaster)

13
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Den generella bilden ar att man inte kommer vidare med klienter som har psykisk ohélsa.
Man stampar pa samma plats medan de som ar mer friska kommer ut i ndgon form av
aktivitet pa UngMalmo eller liknande (Sektionschef pa soder)

En sektionschef berattade att det finns atskilliga arenden dar socialsekreterarna inte riktigt blir
kloka pa vad som &r problemet. Det &r inte heller alltid sa latt att kvala in delar av malgruppen
pa UngMalmo, vilket gor att man upplever att man saknar insatser att tillga for malgruppen.
Samma sektionschef menade att den allménna uppfattningen var att unga vuxna-mottagningen
inte var till for deras klienter.

En socialsekreterare, som lamnade en kommentar via enkaten, menade att mottagningen
skulle kunna fungera som en brygga till sjukvarden aven for de med lite svarare problematik:

Manga av vara klienter har kanske svarare problematik/manga saker som &r svara i deras
situation ocksa. Men det kan vara sa att de inte vill fa behandling for allt detta i nulaget, utan
just nu kanske det bara finns ett behov av att prata med nagon om hur deras situation ar just
nu. D& hade det underlattat om ni tog emot dessa dar och da, istéllet for att bedoma det som
att de inte ar er malgrupp (min erfarenhet i alla fall). F6r manga ar det ett stort steg att ta
kontakt med sjukvarden, vilket ibland medfor att de inte far nagon hjélp alls, och det kan
darfor underlatta om de fick kontakt med er inledningsvis. Nar de sedan har fatt en positiv
upplevelse av en sadan samtalskontakt, sa kanske steget till en mer omfattande kontakt med
sjukvarden inte &r sa stort sen (Socialsekreterare véaster)

Tillganglighet, konsultation och behov av uppféljning

Ett par sektionschefer upplevde att det var svart att fa kontakt med mottagningen. De
efterlyste en smidigare och naturligare vdg in till mottagningen (att kunna boka tid online
namndes). Att fa den unge vuxna att sjalv ringa till mottagningen lyftes som en utmaning.
Man sé&g garna att klienten och socialsekreteraren kunde ringa in tillsammans nar klienten var
pa mote hos socialsekreteraren. Arbetsbelastningen gor det svart for socialsekreterarna att
fysiskt folja med klienterna till mottagningen i ndgon storre utstrackning. Det fanns
forhoppningar att det pagaende digitaliseringsarbetet skulle kunna frigora tid for detta.

Ett par sektionschefer betonade vikten och nddvandigheten av att man gor en gemensam
planering pa mottagningen dér alla involverade i drendet deltar:

Det ar klart att vi pa socialtjansten maste folja upp nar en klient &r pa unga vuxna-
mottagningen. Foljer vi inte upp och motiverar, sa att klienten har ryggen fylld av stod, da
tappar vi dem

Samordnaren pa Malmomottagningen bemannar sedan en tid tillbaka pa stadsomrade soder en
gang i manaden. Det har varit valdigt uppskattat. Socialsekreterarna har upplevt att de fatt nya
perspektiv och kunskap vart klienterna kan vanda sig.

Genom intervjuerna och i de kommentarer som socialsekreterare ldmnat genom enkaten,
framkommer ett behov av ett fortydligande kring vilken som &r den tankta malgruppen pa
mottagningen. Nagra undrar hur pass psykiskt daligt man kan ma men anda fa lov att del av
mottagningens insatser.
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Enkaét — socialtjansten ekonomiskt bistand

29 respondenter

<]

Svarsfrekvens: 59%

Hur manga ar har du arbetat med
unga vuxna i Malmao? (antal)
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Hur ar din Kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen?

3. Hur ar din kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen

valdigt 13g

O 27

Valdigt hég

Hur ar dina erfarenheter av unga
vuxna-mottagningen?

14

4
Valdigt Bra Varken Daliga Valdigt Haringen
bra bra eller daliga erfarenhet
daliga
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UngMalmo

UngMalmo ar arenan for samverkan mellan Malmo stad och Arbetsférmedlingen med
malsattningen att minska ungdomsarbetslosheten i Malmo®. UngMalmo riktar sig till unga
Malmobor 16-29 ar som varken arbetar eller studerar, och ar i behov av samverkande insatser
som leder till studier eller arbete.

Samverkansorganisationen UngMalmo ér:

e Kommunala aktivitetsansvaret (KAA-enheten), gymnasie- och
vuxenutbildningsférvaltningen

e Arbetsférmedlingen Malmo

e Enheten for arbete och studier unga, arbetsmarknads- och socialférvaltningen

Intervju med sektionschef pa UngMalmé och kommentarer fran enkat

Sektionschefen uppgav att dver 80% av malgruppen pa UngMalmé har nagon form av
psykisk ohélsa (inte alltid diagnostiserad). Han beskrev hur samarbetet med samordnaren pa
unga vuxna-mottagningen fungerar smidigt och bra. Samtidigt var han tydlig med att
mottagningens koncept inte passar UngMalmd och att enheten sallan anvander sig av
mottagningen. Malgruppen pa UngMalmé ansags behdva ett mer “aktivt stod”. Behovet hos
UngMalmo kopplat till psykisk ohélsa forefaller framst ligga pa en funktion som kan
konsultera, koordinera och informera i fragor som gransar till sjukvarden:

Vi behdver nagon som kan vara spindeln i natet. Vi kan inte férandra kéer in till psykiatrin
men vi behdver nagon som kan vagleda och coacha oss in till psykiatrin och till
vardcentralerna (sektionschef UngMalmo)

Samordnaren pa mottagningen bemannar UngMalmo regelbundet och har d&, om an i
begransad omfattning, en sadan funktion som beskrivs i citatet ovan.

Fyra arbetsmarknadssekreterare ldamnade kommentarer om vad det behévs mer av i arbetet
med unga vuxna med psykisk ohalsa:

e Att mottagningen tar emot de klienter som har en mer omfattande ohalsa
e Jag skulle énska KBT och individuella samtal och en tydlighet i att ni erbjuder detta
e Mer samtalskontakt. Remittering vidare till Psykiatrin vid behov

e Att ni kan skicka remiss till sjukvarden.

8 Information fran Malmé stads hemsida: www.malmo.se
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Enkat — UngMalmd

0 00
m 12 respondenter M Svarsfrekvens: 60%

Hur manga ar har du arbetat med unga vuxna i Malma? (antal)

5
4
: .
1
. =
0-1ar 2-4ar 5-7 ar 8 ar eller mer
Hur ar din kunskapsnivd om unga vuxna-mottagningen?
3. Hur ar din kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen
Vildigt lag Vildigt hog

G 5

Hur ar dina erfarenheter av unga
vuxna-mottagningen? (antal)

6

1

Valdigt bra  Bra Varken Daliga Valdigt Haringen
bra eller daliga erfarenhet
daliga
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KAA (kommunala aktivitetsansvaret)

Pa KAA-enheten arbetat tre kuratorer med malgruppen 16-20 ar. Den kurator som
kontaktades i samband med utvarderingen informerade om att hon under aret auskulterat en
dag pa unga vuxna-mottagningen och att detta var valdigt vardefullt. Darefter har hon borjat
anvanda sig av mottagningen i storre utstrackning &n tidigare. Hon skriver:

Jag tycker deras metodik ar bra och toppen for de elever jag traffar som har
angestproblematik. Bra ar aven att de har psykolog pa plats som de kan handledas av samt
konsultera arenden. Jag tycker det ar positivt att de har samarbete med varden och kan pa sa
satt remittera vidare mkt snabbare &n vi kan, da de har direktkontakt + samarbete med
Region Skane. Jag ser Unga Vuxna som ett jattebra komplement for var verksamhet och jag
tycker det gar snabbt att komma dit samt bra 6verlamningssamtal. Deras verksamhet ar en
toppen “mellanhand” frdn oss vidare till vard/psykiatrin. Ndr jag ldmnar 6ver kdnns det som
att man lamnar eleven i trygga hander. Alexander som jag suttit med i samtal, ar lugn,
metodisk och far en fantastisk connection med eleverna. Bara positivt harifran!

Elevhilsan

Intervju genomfordes med en utvecklings- och samordningsansvarig kurator och en
samordnande skolskoterska pa centrala elevhalsan i Malmo. Bada fungerar som
utvecklingsledare for de respektive grenarna inom elevhalsan. Den utvecklings- och
samordningsansvariga kuratorn servar totalt 18 kuratorer pa tolv kommunala gymnasieskolor
i Malmo.

Elevhalsans uppdrag &r att alla elever ska na skolmalen och sa fort man gér bedémningen att
det behdvs mer &n rad och stod (behandling), ska elevhalsan hanvisa/remittera vidare till
lamplig instans. Ett stort problem &r att det ofta saknas en instans som &r redo att ta emot
eleven:

Vi skriver remisser till BUP eller VUP (vuxenpsykiatrin) men dar kommer man inte till. Da
blir man sittande med bekymret i skolan. Det kan vara elever som mar fruktansvart daligt,
man kan inte bara etiskt sdga att "du far vdinta i din ké till BUP”, dd blir konsekvenserna
kanske att de hoppar av gymnasiet, de mar ju for daligt. Nar det ar flera manaders véntetid
sa hamnar de tillbaka till oss for vi ar ju dar varje dag. Behovet ar jattestort, det finns inte
riktigt ndgon motpart (Samordnande skolskoterska)

18-arsgransen ar en sarskild utmaning for elevhalsan. Ar eleven 17 % &r bedéms det ofta inte
meningsfullt att varken hanvisa till BUP eller VUP. Pa BUP skulle eventuellt ett
bedomningssamtal hinnas med, men inte sa mycket mer an sa. Man beskriver ett glapp dar
unga vuxna-mottagningen i vissa fall fyllt en funktion och skulle kunna fylla en funktion
framover.

Kunskapen om unga vuxna-mottagningen &r bristfallig:

Vi vet valdigt lite om unga vuxna-mottagningen. Jag vet att vi pratade om verksamheten for
ett ar sedan, da pratades det mycket om grupper. Det ar ocksa den feedbacken jag far nu fran
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skolskéterskorna: "men dom har mest grupper och eleverna vill inte ga pa grupper”, sd det
har mest lagts at sidan. Det ar manga som fortfarande tror att det bara ar gruppverksamhet.
D4 har de foreslagit detta for elever som da inte varit intresserade och da rinner det ut i
sanden. De som har forstatt att det finns enskilda samtal och som slussats vidare, de har varit
valdigt ndjda och eleverna tycker att de blivit hjalpta. Har hort mycket positivt, att man ar
glad att det finns (samordnande kurator)

Bada tyckte det var frustrerande att det var sa svart att fa kontakt med unga vuxna-
mottagningen. Att helt ldmna Over ansvaret till eleverna att ta kontakt med mottagningen
trodde de inte skulle fungera (manga skulle ge upp nar de inte kommer fram). I likhet med
socialtjansten ar det viktigt for elevhalsan att flja upp och fa aterkoppling nar en elev borjar
och kanske framfor allt avslutar insatser pa mottagningen.

Kommentarer fran enkaten fran kuratorer
En kurator som hade véldigt bra” erfarenheter uttryckte sig sahér:

Jag tycker er verksamhet ar ett suverant bra alternativ fér unga vuxna med lindriga
bekymmer, eller for de som behdver remitteras vidare via er till t.ex. R6da korset. Ett valdigt
bra alternativ for de elever som annars latt fallit mellan stolarna pa grund av alder. D& BUP
inte l&ngre &r ett alternativ tex.

Flera kuratorer uttrycker en svarighet att fa kontakt med mottagningen:
Har ring vid flera tillfallen, ingen har ringt tillbaka
Vet inte alls vad mottagningen erbjuder. Har ringt ett par ganger men aldrig fatt svar

Angaende behov hos gruppen unga vuxna med psykisk ohalsa:

Forbattrad tillganglighet!! Att man kommer fram lattare, dels nar det galler bokning av
motestid, men aven i konsultationsarenden. Forslag: Att man kanske anstéller en person som
enbart har i uppgift att administrera och boka samtal?

En kurator hade dnskemal om ett samarbete mellan mottagningen och centrala elevhalsan:

Onskar ett samarbete utifran deras expertis kring ohalsa i det framjande och forebyggande
arbetet i skolan. Kanske kan centrala elevhalsan traffa dem under hosten for diskussion om
samverkan.

Onskemal framfordes aven att unga vuxna-mottagningen skulle delta p& torgméten ute pa
skolorna samt att mottagningen skulle komma ut och informera personal och elever om
mottagningen®.

9 Torgmdten anordnas via elevhilsan en gang per lasar. Dar samlas ménga aktdrer som arbetar med psykisk
ohélsa. Det ar ett forum dar elever kan ldra sig mer om vilka insatser och hjalp som finns och olika aktérer och
organisationer kan diskutera pagaende och dnskade samarbeten.
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Enkat — elevhalsan (kuratorer)
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Familjeteamet i Malmo stad

Familjeteamet tar emot alla som soker hjalp hos dem under forutsattning att de bor i Malmo
och att det finns en ungdom i familjen mellan 12-21. Pa Familjeteamet finns ungdomar och
familjer med tyngre problematik, dér bade foraldrar och barn lider av psykisk
ohdlsa/sjalvskadebeteende/suicidtankar. Men det finns &ven &renden dar det behdvs mindre
stod for att komma till ratta med kommunikationen i hemmet (det man skulle kunna kalla fér
vanlig tonarsproblematik). Det hander att en unga vuxna tar kontakt med familjeteamet men
det vanligaste ar att det ar en vuxen (oftast en foralder).

Socionomen pa familjeteamet uppgav att hon hade hanvisat till unga vuxna-mottagningen vid
nagot enstaka tillfalle. Ovriga tva i teamet hade ej hanvisat nagon gang. Hon upplevde sig ha
baskunskap om unga vuxna-mottagningen.

Socionomen berattade att de garna skulle vilja ha ett informationsutbyte och eventuellt
samarbete med unga vuxna-mottagningen framéver. Hon sag att familjeteamet skulle kunna
hénvisa unga vuxna till mottagningens gruppverksamhet och dven de unga vuxna som blivit
for gamla for familjeteamet (efter 22-arsdagen).
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Studenthalsan

P& studenthalsan i Malmo arbetar 10 personer, varav fem &r kuratorer. Ovriga professioner r
distriktsskoterska, barnmorska och folkhélsovetare.

Uppdraget for Studenthélsan utgar fran Hogskoleférordningen (HF 1993:100) 1 kapitlet, 11 §
halsovard, studiesocialt stod och studiemiljo. Har star:

Hogskolorna ska dven ansvara fér andras uppgifter av studiesocial karaktar som stéder
studenterna i deras studiesituation eller underlattar 6vergangen till arbetslivet samt for att
studenterna i évrigt har en god studiemiljo

Hogskolorna ska aven ansvara for andra uppgifter av studiesocial karaktar som stoder
studenterna i deras studiesituation eller underlatta 6vergangen till arbetslivet samt for att
studenterna i évrigt har en god studiemiljo

Forutom Hogskoleférordningen styrs Studenthélsans verksamhet ocksa av Halso- och
sjukvardslagen samt ett antal andra lagar och foreskrifter.

Pa bilden bredvid, som ar hamtad
fran studenthalsans hemsida,
presenteras nagot av det som man
kan fa hjalp med pa studenthélsan.
Det finns steg 1 saval som steg 2-
kompetens hos kuratorerna. Under
varen 2020 har véntetiden for
samtal legat kring tva veckor. Det
forefaller ej finnas nagot uttalat
“samtalstak™.

-

Stédsamtal Radgivning

forsts besiket behives egRiraion ot buat xch kan lotss dio rid i virddiungeln
BOKA TIO VIA BOKNINOSFORMULARET (2 BOKA TIO VIA BOKNINOSFORMULARET (7

Man erbjuder aven olika kurser och
forelasningar. Varen 2020 erbjuds
till exempel gruppinsatsen "Nar
kanslorna stéller till det”, vilket ar

, en gruppinsats som pagar vid fem
kv prvigrons SOx iionre KOJ-Sosart sfiehifimmprogramivic tillfallen. Andra kurser som erbjuds
vapore il e o B e ar "Forsta hjélpen psykisk hélsa”,
b prokrastineringsgrupp och vaga
tala-grupp.

22



v/l | \\\’e

FINSAM

I MALMO

Intervju med tva kuratorer pa studenthalsan

En betydande del av de unga vuxna som tar del av stodet och insatserna pa unga vuxna-
mottagningen ar universitetsstuderande®®. Fragan stalldes darfor till kuratorerna varfor de
trodde att s3 manga studenter ej soker hjalp och stod pa studenthalsan istéllet. En av
kuratorerna spekulerade kring att vissa elever kanske har ett behov av att halla isér
skolvarlden och det daliga maendet, vilket gor att man ej soker sig till studenthalsan.

En annan anledning kan vara bristande kunskap om studenthélsan, vad de erbjuder och nér
man kan soka hjalp dar. Pa studenthélsan i Lund maste det daliga maendet vara
”studierelaterat” pa nagot sitt, medan studenthilsan i Malmo gor en mer inkluderande
tolkning av begreppet:

Vissa universitet har tydliga direktiv om att det ska vara studierelaterat eller direkt paverka
studierna. P& Malmo universitet tanker vi mer framjande och forebyggande. Aven om det inte
paverkar studierna NU, sa far studenten inte hjalp, det kan tex. handla om relationsproblem,
sa kan det komma att paverka studierna. Vi tar emot alla. Men jag kan téanka mig att
studenterna kan tinka “dd dr det inte Studenthdlsan” néir de mar daligt och behover soka
hjalp (kurator studenthalsan)

Ingen av de fem kuratorer som arbetar pa studenthalsan hade héanvisat en student till unga
vuxna-mottagningen. Anledningen var att man ansag att man kan erbjuda samma sak som pa
unga vuxna-mottagningen, vilket ej gjorde det meningsfullt att hanvisa dit.

Bada kuratorerna utryckte en 6nskan att ha ett informationsutbyte med unga vuxna-
mottagningen.

Forsakringskassan

Samverkansansvarig pa Forsakringskassan i Malma var positiv till att det finns en unga
vuxna-mottagning som arbetar forebyggande med psykisk ohélsa for unga vuxna. Han
menade att mottagningen framst ar viktig for sjukvarden och han betonade vikten av att
primarvarden och de privata vardcentralerna hade kunskap om mottagningen. Att
rehabkoordinatorerna har kunskap om unga vuxna-mottagningen bedémdes ocksa som
viktigt. Intervjupersonen menade vidare att unga vuxna-mottagningens insatser kan vara
verksamma i nya sjukfall och fér personer som uppbdr aktivitetserséttning.

10 Under tvd manader varen 2020 lag siffran pa 33 respektive 38%
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Ungdomsmottagningen

Uppdraget att arbeta med psykisk hélsa varierar mellan olika ungdomsmottagningar i
Sverige!!. Det saknas nationell vagledning nér det galler ungdomsmottagningens uppdrag att
arbeta med psykisk hélsa och nar det galler metodstod for hur man kan arbeta med olika
insatser och aktiviteter. Ett forslag pa ett nytt uppdrag fér ungdomsmottagningarna i Skane
har tagits fram som bland annat lyfter fram ungdomsmottagningen som en
lagtroskelverksamhet med begrinsade behandlingslangder®2,

Pa ungdomsmottagningen i Malmé &r det 32 anstallda och den storsta yrkeskaren ar
barnmorskor (15) féljt av kuratorer (8). Det finns dven underskdterskor och lakare anstallda.

Intervju med enhetschef pa ungdomsmottagningen

Ungdomsmottagningen traffade personal fran unga vuxna-mottagningen nar dessa startade sin
verksamhet men har darefter ej haft nagot utbyte eller nagon direkt kontakt. Enhetschefen
stallde sig lite fragande kring om det var effektivt att “skapa ytterligare en 6 genom unga
vuxna-mottagningen.

Ungdomsmottagningens nya uppdrag aktualiserar fragor kopplade till olika granssnitt och
vardkedjor. Enhetschefen kunde se hur unga vuxna-mottagningen kunde vara en insats som
tog vid efter ungdomsmottagningen (ungdomsmottagningen har aldersindelning 12-22 ar).
Hon ansag darfor att vardkedjan skulle hanga battre ihop om unga vuxna-mottagningen hade
aldersindelningen 23-29 ar:

Med forsta linjen och BUP har vi &nda gréanssnitt som man kan forsta. Sen har vi problem
ibland d& man véntar pa en utredning fran BUP. Det &r ett problem med kderna pa BUP och
aven koerna pa vuxenpsykiatrin. Med BUP, VUP och ungdomsmottagningen forstar man i
stort vem som ska gd vart....problemet dr mer kéerna. Men om jag tinker pd oss och unga
vuxna-mottagningen, dd blir jag mer....ja, jag vet inte. Sen har vi studenthélsan ocksa.

Maria Malmo

Maria Malmo hanvisar séllan till unga vuxna-mottagningen. Daremot hénder det att unga
vuxna-mottagningen hanvisar till Maria Malmdé. Man upplever att mottagningens uppdrag ar
snavare an det pa Maria Malma och att personer med missbruksproblem ej ingar i deras
uppdrag. Det bedéms darfor bli 6verflodigt med annu en vardkontakt om man redan har
kontakt med Maria Malmo.

11 psykisk halsa pd ungdomsmottagningen — en kartldggning av Sveriges ungdomsmottagningar, Uppdrag
psykisk halsa, 2016

12 yttrande pa remiss angdende férnyat uppdrag ungdomsmottagningarna. Primarvardsnamnden. Dnr
1900227.
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Barn- och ungdomspsykiatrimottagning forsta linjen Malmao

Pa forsta linjen i Malmo arbetar kuratorer och psykologer. En ldkare som framst arbetar
konsultativt &r pa plats en gang i veckan. Malgruppen &r barn och ungdomar fran 6 till och
med 17 ar med lindrigare psykisk ohélsa. Patienterna kommer via telefonrddgivningen “en
vég in”. Man erbjuder individuell behandling men man har ett uttalat familjeterapeutiskt
perspektiv vilket gor att man gérna involverar hela familjen. Man erbjuder bland annat
internetbaserad terapi och olika grupper (féréldragrupper, sova-grupper, social fobi).
Malsattningen ar att det ska vara ett kortvarigt stod — cirka fem samtal — men langre kontakter
forekommer.

Mest samarbete och utbyte har mottagningen med skolor, men man samarbetar &ven med
socialtjansten. For ett ar sedan bjod man in unga vuxna-mottagningen i Malma till en
arbetsplatstraff. Man uppfattade da att uppdragen var likartade. Man har tankt att unga vuxna-
mottagningen kan vara ett alternativ att hanvisa till nar patienten snart fyller 18 ar. Det finns
ett behov och en énskan att fa mer kunskap om unga vuxna-mottagningen sa att det blir lattare
att samverka och hénvisa vid behov.

VAardcentraler

Tre vardcentraler valde att delta och i valet mellan intervju eller att svara pa fragor, valde
samtliga att svara pa utredarens fragor (se bilaga 1). For att fa en lite bredare inblick i hur
vardcentraler kan resonera kring dessa fragor hanvisas till den del av utvarderingen som avser
mottagningen i Lund pa sidan 36 (samma fragor stalldes till vardcentralerna i Malmé och
Lund). Nedan presenteras materialet for varje vardcentral for sig.

Vardcentral 1

Soktrycket pa vardcentralen var stort av unga vuxna med saval lindrigare som svarare psykisk
ohélsa. Man sag en stor vinst i att de med lattare problematik far snabbare hjalp tack vare
samarbetet med unga vuxna-mottagningen. Pa fragan vad som skulle kunna bli battre
namndes Okad tillganglighet till individuella samtal. Om tillaggsuppdraget skulle férsvinna
trodde man att farre unga vuxna skulle fa snabb hjalp och att de istéllet skulle beh6va soka
senare med Okad psykisk ohélsa: "Vi skjuter bara kostnaden framfor oss...”. Huruvida
konstruktionen med tillaggsuppdrag var det mest optimala eller om alla vardcentraler bara bor
kravas uppfylla hela sitt uppdrag, menade man var svart att veta.

Vardcentral 2
Respondenten menade att det var svart att veta hur manga av vardcentralens unga vuxna som
faktiskt tagit del av unga vuxna-mottagningens insatser eftersom de som sdker som regel gor

det via ett knappval pa telefonen. Han menade att det hade varit vardefullt att fa ta del av
sadan statistik.
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Vardcentral 3

Verksamhetschefen ansag att den storsta utmaningen med att mota malgruppen pa vardcentral
var att normalisera och att inte medikalisera. Han var generellt ej positiv till
specialmottagningar och menade att man borde satsa pa bassjukvard/utbildning istallet for
enstaka projekt. Skulle tillaggsuppdraget forsvinna sa skulle vardcentralen sjélv ta hand om
patienterna. Han kunde inte uttala sig om det blivit nagon forandring sedan vardcentralen
skaffat ett avtal med unga vuxna-mottagningen.
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Resultat Lund

| detta avsnitt presenteras underlaget fran intervjuerna och resultatet fran enkéaterna i den del
som avser unga vuxna-mottagningen i Lund.

Socialtjansten — ekonomiskt bistand

Socialforvaltningen i Lund &r indelad i tre delar: socialpsykiatri, vuxen, och barn, unga och
familjestod. Nedan presenteras underlaget fran intervjuer av sektionschef och
socialsekreterare pa 18 till 24-enheten (barn, unga och familjestdd).

18 till 24-enheten

Pa enheten arbetar fem socialsekreterare med ekonomiskt bistand for unga vuxna mellan 18-
24 ar. Socialsekreteraren beskrev sin egen kunskap om unga vuxna-mottagningen som
“medelmattig”:

Den ar lite grasuddig, lite otydligt exakt vad de gor. Men det ar ju for att vi inte far ndgon
information heller pa det sattet. De ar ju inte en del av var enhet.
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Socialsekreterararen efterlyste en tydlig kontaktperson pa mottagningen, nagon han kunde
mejla vid fragor. Han uppgav att han anvander mottagningen nar han traffar unga vuxna som
saknar vardkontakter men som samtidigt uppger att de ej kan vara arbetssokande till 100%.
Den gruppen &r ratt liten sa det hander inte sa ofta att man hanvisar till mottagningen fran
enheten.

Enhetschefen, som tidigare varit chef éver kommunsidan av unga vuxna-mottagningen, lyfte
fram mottagningen som en viktig brygga till andra insatser. Hon beskrev hur det kan vara
svart att motivera en ung vuxen att ta kontakt med vuxenpsykiatrin:

Att unga vuxna-mottagningen kan fungera som en brygga betyder ju inte en snabbvéag in till
psykiatrin, det &r samma vantetider. En process har anda startat.

Enkat - 18 till 24-enheten

e0o0e0
m 3 respondenter M Svarsfrekvens: 60%

Hur manga ar har du arbetat Hur ar dina erfarenheter av unga vuxna-
med unga vuxna i Lund? mottagningen?
2 1 1 1 1
0-1ar 2-4 ar 5-7ar 8areller Valdigtbra  Bra  Varkenbra Daliga Valdigt Haringen
mer eller daliga daliga erfarenhet

Hur &r din Kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen?

valdigt lag valdigt hog
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Arbets- och férsérjningsenheten

Arbets- och forsorjningsenheten tillhor enheten vuxna och handlagger ekonomiskt bistand for
Lundabor fran 25 ar och uppat. Enhetschefen berattade att manga pa enheten ar nyanstallda
och att kunskapen generellt ar ratt Iag om unga vuxna-mottagningen. Det ar sallan man
hénvisar till mottagningen och hon kunde se att det fanns forbattringsmdojligheter och ett
behov av samarbete med mottagningen:

Det ar nagon brist hos oss for vi har ju malgruppen. Vi har ju bade malgruppen i att vi har
hushall (foraldrar) som har barn som ar mellan 16-29 ar, sen har vi arenden som ar mellan
25-29 ar. Vi har personer som mar ganska daligt ,de kanske inte har lakarintyg och de har
kanske inte riktigt insikt dver vad man behéver for hjalp. Vi har ju malgruppen men vi har
inte kommit sa langt med samarbetet med unga vuxna.

Socialsekreteraren som intervjuades hade vid tiden for intervjun arbetat cirka fyra ar pa
enheten. Hon hade aldrig hanvisat till unga vuxna-mottagningen och hon uppgav att hennes
kunskap om mottagningen inte var jittebra”. Hon berédttade att de tidigare fick mejlutskick
fran mottagningen med information, men att detta upphort. Hon sag gérna att enheten fick
mer information om mottagningen.

Enkat - arbets- och forsorjningsenheten

o000
m 14 respondenter M Svarsfrekvens: 82%

Hur manga ar har du arbetat med unga vuxna i Lund? (antal)

4 5 2 3

0-1ar 2-4 ar 5-7 ar 8 ar eller mer

Hur &r din Kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen?

3. Hur ar din kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen ‘
. Vildigt hog

Hur ar dina erfarenheter av unga vuxna-mottagningen? (antal)

Vildigt lag

2 1 2 1

Vildigt bra Bra Varken bra eller Daliga Valdigt daliga Har ingen
daliga erfarenhet
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Elevhélsan
Kurator pa gymnasieskolan Spyken

Pa Spyken gar knappt 1200 elever. Man har fyra nationella program och de flesta elever
kommer fran valfungerande hem och miljéer. Samtidigt har eleverna pa Spyken de senaste
fyra aren haft lagst sjalvupplevd hélsa jamfort med de fyra andra kommunala
gymnasieskolorna®3,

Kuratorn kunde se en generell 6kning av den psykosociala ohdlsan bland eleverna men att det
manga ganger handlar om normala reaktioner pa motgangar i livet. For unga vuxna under 18
ar tar hon ofta kontakt med foréaldrarna och hanvisar till ”en vag in”. Hennes erfarenheter av
att hanvisa till vardcentral har inte alltid varit goda:

N&r man hanvisar till vardcentralen sa kan det bli s& fel. DA traffar de en doktor, far
mediciner och tack och adjo. Det &r inte det man dnskar

Kuratorn beskrev hur en del elever vill halla isar skolan och det daliga maendet, vilket kan
vara en anledning till att man soker sig till unga vuxna-mottagningen och inte till elevhalsan.

Om det ar nagot som inte ror skolan, det &r kanske nagot i familjen och eleven kanske inte vill
prata med nagon i skolan, da ar unga vuxna ett utomordentligt stélle att hanvisa till. Da kan
de lite mer titta pa familjerelationer, den sociala situationen, livsfragor. For en del ungdomar
kan nagra fa samtal betyda jattemycket.

Det finns enligt kuratorn manga elever som har kontakt med BUP och forsta linjen dar
elevhalsan ej ar inblandade. Kontakten och samarbetet med ungdomsmottagningen ar inte sa
omfattande. Kétiderna beskrevs som langa vilket gor det svart att hanvisa dit. P4 unga vuxna-
mottagningen har hon ”personliga ingédngar” och den fysiska ndrheten till mottagningen
underlattar samarbetet. Hon foljer ofta elever till mottagningen och sitter med nagra minuter
for att pa sa vis fa till en dverbryggning. Aterkoppling och uppféljning sker smidigt via mejl
eller samtal, tillgédngligheten upplevs som god.

Kuratorn beskriver 6verlag ett valdigt bra samarbete med mottagningen

13 Lunds elevenkit -LUNK-enk&ten 2020
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Samordnare 6ver sjukskoterskor

Intervjuad samordnare har som uppdrag att samordna skolhalsovarden, vilket bland annat
innebdr att ansvara for att skolskéterskorna pa Lunds grundskolor och gymnasieskolor utfor
ett arbete av hog kvalitet.

Erfarenheterna av unga vuxna-mottagningen ar goda:

De ar valdigt tillgangliga, det ar latt att fa kontakt med dem. Det &r ofarligt for elever att ha
kontakt med mottagningen. Boérjar man prata om psykiatrin ar det vissa elever som drar sig
for att ha den kontakten. Man identifierar sig ju inte som sjuk pa det sattet. Gymnasieelever
kénner ju sig som “unga vuxna’ och bara namnet gor ju att det dr ldtt att vianda sig dit. De
som varit dar ar valdigt néjda. Vi tycker det ar en oerhért vardefull verksamhet.
Mottagningen kan fungera som ett férsta steg att ta emot hjélp, det ar jatteviktigt.

Samordnaren tr&ffar och samarbetar regelbundet med ungdomsmottagningen men gor
beddmningen att det finns en hogre kompetens kring psykisk ohélsa hos unga vuxna-
mottagningen.

Kommentarer fran enkéaten (kuratorer)

e Jag hade garna sett att det fanns tydligare gréans for vad som ar vart ansvar inom
elevhdlsan och ndr det dr mer ett “drende” for unga vuxna. Det dr ganska svdrt
tycker jag med gransdragningen elevhélsa, umo, férsta linjen, unga vuxna,
vardcentralen, maria mellersta, socialtjansten mm.

e Fler tider samt att inte avsluta arenden for snabbt

e Mer information till elevhalsan (for att kunna sprida vidare till elever) om
mottagningen erbjuder, t ex broschyrer, affischer

e FEtt tydliggorande gentemot oss pa skolan vilka elever som kan komma ifraga. Jag vet
ju att ni har tillgang till lakare, men det far inte riktigt uttalas att det ar en mojlighet
att fa en lakarbedémning om det behovs

e Tydligheten kring vilka ungdomar som kan vara hjalpa av UV, ibland k&nns det som

att det ligger pa samma niva som oss i skolan och eftersom ni inte tar emot langre
kontakter sa kan det ibland bara k&nnas som ett lite onddigt mellansteg
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Enkat - elevhalsan (kuratorer)

000
m 12 respondenter M Svarsfrekvens: 71%

Hur manga ar har du arbetat med unga vuxna i Lund? (antal)

3 3 3 3

0-1ar 2-4 ar 5-7 ar 8 ar eller mer

Hur &r din Kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen?

3. Hur ar din kunskapsniva om unga vuxna-mottagningen

valdigt lag - Valdigt hog
Hur ar dina erfarenheter av unga vuxna-mottagningen? (antal)
7
2 2
1
] — ]
Valdigt bra Bra Varken bra eller Daliga Valdigt daliga Har ingen
daliga erfarenhet

KAA (kommunala aktivitetsansvaret)

De som arbetar med det kommunala aktivitetsansvaret i Lund hade inget upparbetat
samarbete med unga vuxna-mottagningen vid tiden for utvarderingen. Eftersom man
samarbetar med ComUng, som har ett néra samarbete med unga vuxna-mottagningen,
upplever man sig ha ganska stor kdnnedom om mottagningens utbud. Man anser att
mottagningen &r ett bra komplement fér ungdomar som behdver samtalskontakt och man har
uppfattningen att det ar latt for unga vuxna att fa en tid snabbt. Man ser ett behov av att ha ett
mer aktivt samarbete med mottagningen framdver.
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ComUng

ComUng beskrivs pd Lunds kommuns hemsida som ”en métesplats for vigledning mot
arbete, studier och sammanhang!”. Verksamheten drivs i samverkan mellan
socialforvaltningen, kultur- och fritidsforvaltningen, utbildningsférvaltningen och
Arbetsformedlingen i Lund.

Bade samordnaren och arbetsmarknadskonsulenten som intervjuades vittnade om att det &r
manga av de som besoker eller tar del av ComUngs insatser som mar psykiskt daligt. Det ror
sig dock ofta om en psykisk ohélsa som inte &r tillrackligt allvarlig for att personen ska bli
sjukskriven.

Man beskriver ett bra samarbete med unga vuxna-mottagningen. Det &r latt att boka in ett
besok pa mottagningen om man har en deltagare som mar daligt. Mottagningen kontaktar i sin
tur ComUng nér de har en person som ar i behov av végledning eller stod ut i arbete eller
studier.

Manga av de som besoker ComUng ar utrikesfodda och steget att ta kontakt med sjukvarden
kan kannas langt:

Det blir mindre dramatiskt att ga till unga vuxna tillsammans med en av oss, jamfort med att
ga till en vardcentral. Det finns kulturella skillnader kring synen pa psykisk ohélsa — “jag dr
inte galen!”. Att da kunna sdga “kom hit ndista torsdag sd kan du fd prata med Sara”, det gér
en stor skillnad (Samordnare ComUng)

Mottagningens avtal med Kavlinge kommun

Sedan nagra ar tillbaka har mottagningen ett lokalt avtal med Kavlinge kommun. Kévlinge
kommun gick in i ett samarbete med mottagningen da man sag att det fanns manga unga
vuxna, och kanske sarskilt ensamkommande, som var i behov av mottagningens tjanster. Tva
utmaningar man lyfter ar behovet av att halla personalen inom kommunen uppdaterade om
mottagningen och avstandet till mottagningen i Lund:

Problemet som jag ser det ar att nar Ung vuxna mar psykiskt daligt och de blir hanvisade till
Lund s& ar det ett motstand att ta sig dit pga. avstandet och vi i Kavlinge skulle behéva lagga
mer tid pa att félja med de unga for att de ska kunna etablera en kontakt. Déar ser jag ett
utvecklingsomrade fran var sida. Vi har aven behov av regelbunden info till alla handlaggare
I Kévlinge kommun for att man ska jobba mer aktivt med att hanvisa de unga ratt
(Verksamhetsutvecklare, sektor arbetsliv och fritid, Kévlinge kommun)

Aven om man anser att kommunen kan bli battre pa att skicka unga vuxna till mottagningen
ser man vinster med de Kavlingebor som tar det av mottagningens utbud och tjanster:

Om vi sager att vi har 40-50 besok per ar och man far 4-5 personer vidare som har
forsorjningsstod sa ar det ju vart pengarna manga ganger om. Det finns ekonomiska
incitament for kommunen att vara med. (Tidigare enhetschef for arbete och integration, sektor
arbetsliv och fritid, Kévlinge kommun)
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Studenthalsan
Information om studenthalsan

Studenthalsan hade vid tiden for utvarderingen 14 anstéallda fordelat pa féljande kategorier: en
avdelningschef, fem kuratorer, en lakare, en lakarsekreterare, en psykiater, tre psykologer och
tva sjukskaterskor. Verksamheten &r som regel stangd under veckorna 24-32 samt 51-1.
Studenthalsan vid Lunds universitet arbetar framst med individuella samtal och behandling av
psykisk ohélsa men man erbjuder aven kurs- och gruppverksamhet (vaga tala, prokrastinering,
stress)

Uppdraget for Studenthélsan utgar fran Hogskoleforordningen (HF 1993:100) 1 kapitlet, 11 §
halsovard, studiesocialt stod och studiemiljo. Har star:

Hogskolorna ska aven ansvara for andras uppgifter av studiesocial karaktar som stoder
studenterna i deras studiesituation eller underlattar 6vergangen till arbetslivet samt for att
studenterna i évrigt har en god studiemiljo

Hogskolorna ska dven ansvara fér andra uppgifter av studiesocial karaktar som stoder
studenterna i deras studiesituation eller underlatta 6vergangen till arbetslivet samt for att
studenterna i évrigt har en god studiemiljo

Forutom Hogskoleférordningen styrs Studenthélsans verksamhet ocksa av Halso- och
sjukvardslagen samt ett antal andra lagar och foreskrifter.

Intervju med lakare pa Studenthélsan

De vanligaste anledningarna till att man soker till studenthalsan ar nedstamdhet och angest.
Prokrastinering ar ocksa vanligt. Malet &r korta kontakter, 3-5 besok. Till skillnad fran Malmo
universitet, dar man tolkar begreppet ”studierelaterade problem” vildigt vitt och

inkluderande, maste det réra sig om problem som ér relaterade till studierna for att man ska
kunna fa hjélp pa studenthalsan vid Lunds universitet. Det ar enligt lakaren en avgransning
som &r svar att gora och en fraga man brottas standigt med. Ibland maste man hanvisa
studenter till vardcentral och erfarenheterna darifran &r inte alltid goda:

Primarvarden ar inte speciellt rustade for att ta hand om unga vuxna som soker dér. Ibland
blir det bra men ganska ofta blir det inte sa bra. Inte sallan blir det som sa att unga
méanniskor kanner att de inte blir tagna pa allvar — “sd dar ar det nar man ar ung! — kan man
fa som kommentar. De far medicin och kanske inte ens en uppféljning. ”Ring om tre veckor”.
Det ar inte bra.

Studenthdlsan hanvisar valdigt séllan till unga vuxna-mottagningen. Anledningen &r att man i
stor utstrackning har samma koncept och utbud.
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Grénsdragningen mellan studenthélsan, ungdomsmottagningen och unga vuxna-mottagningen
kan vara svar, men lakaren sag inte detta som ett stort problem:

Det viktiga ar val att de far hjélp!? Jag tror aldrig man kan avgransa sa det blir helt korrekt,
sa funkar inte manniskor. En del far hjalp dar, en del dar, man ska inte vara sa radd for det.
Varje verksamhet maste titta pa sitt omrade.

Forsékringskassan

Samverkansansvarig pa Forsakringskassan i Lund var i likhet med sin kollega i Malmé positiv
till att det finns en mottagning som arbetar férebyggande med unga vuxna och ur ett nationellt
perspektiv sag hon gérna att resten av Sverige kunde arbeta pa ett liknande satt. Hon sag
vinster med att mottagningen kan komma in tidigt och déarmed férhindra sjukskrivningar. En
annan viktig funktion hos mottagningen &r att normalisera daligt maende, att manga
kanslotillstand ej ar sjukliga utan en naturlig del av livet.

Ungdomsmottagningen

| den forra utvarderingen fran 2013 var ungdomsmottagningen kritisk till den roll som unga
vuxna-mottagningen var tankt att ha i vardkedjan. Man ansag bland annat att pengarna skulle
kunna anvéandas mer effektivt och det fanns tankar pa att man borde sla ihop unga vuxna-
mottagningen med ungdomsmottagningen®*. I genomford intervju med nuvarande enhetschef
pa ungdomsmottagningen framkommer ingen sadan kritik. Tvartom beréttade han hur
mottagningarna har ett bra samarbete och utbyte. Pa fragan pa vilket satt mottagningarna
kompletterar varandra, lyfte han hur unga vuxna-mottagningen kan skicka sina unga vuxna
som behdver langre kontakter till ungdomsmottagningen.

Ungdomsmottagningen deltar i samverkansmaoten tva ganger per termin med unga vuxna-
mottagningen, studenthalsan och mariamottagningen. Enhetschefen uppgav att han uppskattar
dessa och menade att det kommer vara viktigt att ha en dialog med sina samarbetspartners i
natverket nar ungdomsmottagningens nya uppdrag &r pa plats?®.

14 Det &r ingen djupare beskrivning av kritiken i utvarderingen, mest |6sryckta meningar och begrepp, vilket gér
den svar att forsta och tolka.
15 Férslag finns bland annat pa att begriansa behandlingslangderna i syftet att 6ka tillgingligheten.
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Mottagning Maria mellersta

Mariamottagningen i Lund och unga vuxna-mottagningen tillhér organisatoriskt samma enhet
pa Lunds socialforvaltning (integrerade verksamheter). Detta medfor att personal fran bada
verksamheterna traffas regelbundet i olika sammanhang, dels i samverkansarenden, dels i
olika natverk tillsammans med bland annat ungdomsmottagningen och studenthé&lsan.
Enhetschefen bedémde att mariamottagningen generellt har bra kunskap om mottagningen
och deras utbud.

Det dr vanligare att unga vuxna-mottagningen hanvisar till Mariamottagningen an tvartom. Pa
mariamottagningen finns kunskapen och erfarenheten att arbeta med den psykiska ohélsan hos
ungdomarna och behdvs det mer stdd och behandling remitterar man till psykiatrin.
Enhetschefen hade noterat att unga vuxna-mottagningen var bra pa att remittera unga kvinnor
med riskkonsumtion av alkohol eller med drogproblem till mariamottagningen, en grupp som
inte ar s& latt att detektera'®. Enhetschefen s&g inte att ungdomsmottagningen gjorde detta i
samma utstréckning:

Man kanske haller kvar de langre pa ungdomsmottagningen, de som egentligen skulle vara pa
Maria, medan unga vuxna blir vassa pa att hanvisa vidare for de vet att det har inte ar en
person som de ska jobba med nagon langre period. De gor en kartlaggning — har maste jag
kroka pa nagon annan inom socialtjansten eller mariamottagningen. Det ar sékert en vinst att
arbeta med en sadan strukturerad kartlaggning. Att inte bara ga pa symtomen.

Vardcentraler

3 vardcentraler valde att bli intervjuade och 4 valde att besvara fragor via mejl. Nedan
presenteras materialet for varje vardcentral for sig.

Vardcentral 1

Man upplevde att unga vuxna kan vara en "flyktig” malgrupp, att det kan vara svart att fi dem
att komma tillbaka eller att dyka upp nar de fatt en tid. Viktigt darfor med tillgangligheten och
att kunna erbjuda tid snabbt.

Det bedomdes svart att utvardera huruvida det blivit ngon skillnad efter att de skaffat ett
avtal med mottagningen, men att mottagningen ansags behdvas utifran att ungas behov och
livsomstandigheter &r annorlunda jamfort med vuxnas.

Om tillaggsuppdraget skulle forsvinna sa trodde man det skulle bidra till en forsamring for
malgruppen. Man menade att tillgangligheten &r viktig och att det var bra att mottagningen
ligger sa centralt i Lund néara alla gymnasieskolor.

Ett onskemal var att unga vuxna-mottagningen skulle kunna erbjuda kortare terapi.
Vardcentralen hade noterat att det hander att unga vuxna som hanvisats till mottagningen
sedan hanvisas tillbaka till vardcentralen for att de behover en remiss till psykoterapi. Dessa

16 kdnsfordelningen pa Maria Malmé har flera &r legat pa 70/30 (man/kvinnor).
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vindor” #r inte s& bra, menade man, med tanke pa att unga vuxna inte alltid har sa bra
uthallighet.

Vardcentral 2

Vardcentralen hade ett stort soktryck av unga vuxna med psykisk ohélsa och man uppskattade
att trenden var att det okat de senaste aren. Det dr bade personer med allvarligare psykisk
ohélsa och personer med lindrigare psykisk ohélsa som soker. De psykosociala resurserna
inom primarvarden beskrevs som underdimensionerade i forhallande till inflodet av patienter.
Det skapar en “etisk stress” eftersom de psykosociala behandlarna hela tiden 4r medvetna om
att det &r en lang patientkd som vantar. Respondenten hade tidigare arbetat pa en vardcentral
som ej hade nagot avtal med en unga vuxna-mottagning och hon menade att det finns vinster
med unga vuxna-mottagningen:

Det ar en mycket stor vinst att ha Unga vuxna som kan fanga upp unga med lindrigare
psykisk ohalsa sa att de inte behover vanta lange. Att fanga upp snabbt som Unga vuxna kan
gora tror jag forhindrar att manga av de lindrigare tillstdnden forvarras och blir kroniska,
vilket ar en vinst for alla inblandade (bade de unga sjélva och i langden varden).

Skulle unga vuxna mottagningen minskas eller tagits bort (utan att erséttas pa nagot annat
vis)sa hade manga unga med lindrigare psykisk ohalsa fatt svarare att fa hjalp. Det hade
antagligen gjort att deras besvar manga ganger forvarrats under vantetiderna, vilket i sin tur
skulle krava mer vard nar de antligen fick tid. Det skulle ocksa gora att generella
vantetiderna for psykosociala hjalp pa vardcentralerna skulle oka ytterligare eftersom unga
vuxna da inte kunde avlasta. Sa i slutandan skulle alla som soker till vardcentral med psykisk
ohélsa (lindrig eller svar) paverkas negativt. Det skulle med andra ord vara mycket negativt
om unga vuxna minskade sin verksamhet eller férsvann helt.

Vardcentral 3

Pa vardcentralen fanns ett stort soktryck av unga vuxna. Manga som soker for forsta gangen.
Det forekommer bade lindrigare psykisk ohalsa och mer komplicerad psykiatrisk problematik.
En utmaning med malgruppen &r att skilja mellan vad som ar en normal krisreaktion —
“utvecklingskris” och vad som édr klinisk psykisk ohélsa

Man ansag att grupperna pa unga vuxna-mottagningen kompletterar utbudet pa vardcentralen.
Man hade 6nskemal om att patienter i behov av psykoterapi inom vardvalet remitteras direkt
fran mottagningen och inte behdver ga via vardcentralen for att fa en sadan remiss.

Skulle unga vuxna-mottagningens uppdrag minska eller férsvinna sa bedémer man att
soktrycket skulle 6ka pa BUP och vardcentralerna. Det skulle dven bli en hogre troskel for
vissa att ringa till vardcentralen och be om en samtalskontakt &n att ga till unga vuxna-
mottagningen.
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Vardcentral 4

Man upplevde att soktrycket var relativt hogt och man har de senaste aren sett en 6kad
psykisk ohélsa. Mot bakgrund av den pagaende pandemin befarade man en hog 6kning
framgent.

Vinsten med att vara knuten till mottagningen var att de unga vuxna far snabb tillgang till
samtalsstod eller gruppbehandling.

Man kunde bara se negativa konsekvenser om unga vuxna-mottagningen skulle minska eller
upphdra, och man hanvisade till att den psykiska ohélsan dkar markant i denna aldersgrupp.

Vardcentral 5

Vardcentralen uppgav att de hade ett ganska hogt soktryck av unga vuxna med psykisk
ohélsa. Vardcentralen hade nyligen ingatt avtal med mottagningen och man kunde inte sdga
att det markts nagon skillnad an.

Respondenten var positiv till att det finns en riktad mottagning for unga vuxna med psykisk
ohélsa dar kompetensen kring malgruppen ar hogre an pa vardcentraler. Med tanke pa covid-
19 och den 6kande ungdomsarbetslésheten, trodde respondenten att den psykiska ohalsan i
gruppen kommer oka.

Vardcentral 6

Man lyfte hur unga vuxna-mottagningen arbetar med samverkan pa ett satt och pa en niva
man inte gor pa en vardcentral. Det finns en tvarprofessionell kompetens. P& vardcentralen
vill man komma igang direkt med en atgéard/behandling, sétta in piller, eventuellt sjukskriva,
medan man pa mottagningen mer staller sig fragan: vad &r problemet? Vad ar karnan? Hur
kan vi hjalpa dig?

Vardcentral 7

Intervjupersonen, som var kurator i det psykosociala teamet pa vardcentralen, var positivt
instélld till unga vuxna-mottagningen:

Det dr en jitteviktig funktion...ndr man dr ung att ldra sig att man inte ska séka sjukvdrd for
det allra minsta....det dr viktigt att l&ra sig hur livet ser ut. Att det ar ett manskligt stod som
man behdover, ndgon att prata med...och inte behandling. Unga vuxna-mottagningen spelar en
stor roll har, att man har de har samtalen, det ar inte terapi, man kan komma dit och prata

Hon hade uppfattat att mottagningen ej tog emot unga vuxna som hade fatt en diagnos. Det
var nagot hon var kritisk till. Hon menade att det inte var rimligt att dra en skiljelinje dar.
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Resultat fran intervjuer med deltagare

Utifran ett randomiserat urval intervjuades fem deltagare som deltagit eller som vid
tidpunkten for intervjun deltog i insatser pd unga vuxna-mottagningen i Lund*’.

”Jag har fatt otroligt bra hjalp och valdigt snabbt. Jag vet inte om jag bara haft tur”

Elin ar 21 ar gammal och studerar pa Lunds universitet. Hon
besvaras av angest sedan manga ar. Angesten gar ut éver
hennes studier och hon anmaler sig darfor till en
prokrastineringsgrupp pa studenthalsan i Lund. Elin upplever
att det ar valdigt omstandligt att fa ta del av hjalpen pa
studenthalsan och hon gar darfor aldrig dit.

Under hennes pagaende psykoterapi rader hennes psykolog

henne att ta kontakt med en vardcentral da det finns indikationer
pa att hon har en neuropsykiatrisk problematik som behover
utredas. Pa vardcentralen blir hon satt i ko till en utredning.

En bekant till Elin berattar att hon har varit pa unga vuxna-mottagningen och att hon
hade fatt hjalp snabbt dar. Elin ringer dit och blir erbjuden en tid veckan darefter

*Jag tréffade en socionom som efter ett tag sa att jag behévde prata med en ldkare
som skulle géra en bedémning. Hon forstod att jag var dar inte bara for att det blivit
slut med en kille. Det gick snabbt att traffa lakaren, hon var jattesnall. Hon peppade
mig att ta kontakt med vardcentralen for att hora hur det gick med vantetiden till
utredningen. Hon ville ta blodprov sa att det inte var jarnbrist. Ville kartlagga lite. Jag
tréffade ldkaren tva ganger”.

"Jag ar fortfarande chockad Over att allt gatt sa snabbt. Jag har fatt otroligt bra hjalp
och véldigt snabbt. Jag vet inte om jag bara haft tur”.

Totalt blev det 5 samtal p& mottagningen.

Elin blir tillfrdgad om sina tankar och erfarenheter av studenthalsan och
ungdomsmottagningen:

*Jag har aldrig stétt pa nagon som varit pa studenthélsan. Studenthélsan &r mycket
forknippat med att det ska vara skolrelaterat, att man ar stressad. Skolan ska vara
kallan. Ungdomsmottagningen ar forknippat med andra saker. Jag hade inte koll pa
att ungdomsmottagningen hade samtal. Tankte att det mest ar om man varit med om
sexovergrepp. De har nog battre koll pa unga vuxna-mottagningen”.

17 Delar i intervjupersonernas berattelser har dndrats for att sikerstélla full anonymitet. De ”blurrade” bilderna
ar hamtade fran en gratissajt for bilder.
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”Jag tyckte det var lite jobbigt att jag skulle prata med nagon men jag kande att jag
behovde ta tag i det”

Sofie ar 17 ar och gar pa gymnasiet. Hon mar daligt, ar orolig och har magont. Hon
provar att ga till kuratorn pa skolan men hon fick ingen bra kansla eller kontakt dar.
Hennes foraldrar tar kontakt med vardcentralen.

Vi sokte till vardcentralen for att jag hade fysiska besvar
som typ magont och sant, sa ville vi kolla upp varfor det
var sa. Da traffade jag min sjukskéterska dar och hon
fragade ockséa hur jag madde sadér allmént...att sant kan
paverka magont. D4 tipsade hon om att jag skulle ringa
hit” (unga vuxna-mottagningen)

Sofie tycker att det var lite jobbigt att hon skulle beh6va prata med ndgon men hon
kande att hon behdvde "ta tag i det”. Sofie ringer till mottagningen. | samtalet far hon
information om mottagningen och hon far en bra kansla: "hon var jattetrevlig”.

"Det var lite nervost. Jag skulle fylla i ndgot papper for att det var forsta gangen, vad
jag heter och sa. Vi pratade lite om hur jag madde, hur det var i skolan. Hon fragade
om jag ville komma tillbaka igen och s sa jag att jag ville det. S& bestamde vi en ny
tid”.

Sofie har gatt i atta samtal pa mottagningen och hon har fatt information om att hon
kan ga kvar tills man hittat ndgon annanstans dar hon kan fa nagon att prata med.
Mottagningen har involverat Sofies foréldrar och skolan och dessa har haft en dialog
kring att Sofie kan behdva extra stdd i skolan.

Sofie ar n6jd med hjalpen pa mottagningen och hon har rekommenderat
mottagningen till en kompis som ocks& mar daligt:

"Det har varit bra, jag har fatt fortroende har och det ar ganska skont. Jag kanner att
de tar tag i det. Kanske att det hade varit skont om man hade kunnat fa tips pa hur
man sjélv kan géra hemma med angesten, hur man kan hantera den”.

Sofie far fragan om hon funderat pa att ta kontakt med ungdomsmottagningen for att
fa samtal dar. Det hade hon inte.
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”Det kanns som att de forsoker se hela bilden”

Malin &r 20 &r gammal och studerar pa Lunds universitet. Hon har problem med
tvangstankar och angest.

Malin far kannedom om unga vuxna-mottagningen via sin vardcentrals webbsida.
Innan dess har hon pa egen hand undersokt var hon kan fa hjalp:

“Jag kande pa nagot satt att jag behoévde stka hjalp och da
kollade jag upp lite olika pa natet, kollade studenthalsan, men
det fanns typ inga tider eller det funkade inte for mig att f&
kontakt med dem. Det fanns typ inga tider flera manader
framat, det var kanske nagot fel med bokningssystemet. Jag
har andra som varit med om det ocksa.
Ungdomsmottagningen tror jag inte heller hade tider”.

Malin tyckte det var jobbigt att behdva ringa till mottagningen. Men den som svarar ar
valdigt trevlig och det kanns latt att prata. Hon far information om att det ror sig om ett
fatal samtal och att det ska goras en kartlaggning. Malin far en tid redan dagen efter,
nagot som hon tycker var jattebra.

"Det var ju kartlaggning som jag behodvde forst och framst men nar jag val hade
traffat dem dar sa har det kants valdigt jobbigt att jag ska behdva ga vidare och
forsoka att fa fortroende for nya personer. Nu har jag haft ratt s& manga samtal dar
och det har behdovts ratt mycket stéd. Jag har haft mer &n man brukar, tror jag. Hela
grejen att fa fortroende for nagon och sedan behdva soka sig vidare, det &r jobbigt
liksom. Jag har verkligen fatt valdigt gott fortroende for bade terapeuten och lakaren”.

Det har ar ett tema som aterkommer flera ganger i samtalet. Malin 6nskar att man
kunde ga kvar langre i samtal eller att mottagningen hade ett nara samarbete med
psykologer.

Malin ar annars néjd med mottagningen:

"Det har varit valdigt bra, jag har varit valdigt positivt 6verraskad. Forst nar jag kom
dit fick jag beratta mycket och sa, det kandes direkt som att hon hade plan foér hur vi
skulle ga vidare, att jag skulle fa traffa en lakare och fa remiss till KBT och eventuellt
medicin. Och sedan fick jag tips pa hur jag skulle hantera det just nu. Det kanns som
att de forsoker se hela bilden. De fragar om traning och kost och sadant ocksa”.

Malin berattar att det alltid &ar valdigt latt att fa kontakt med mottagningen. Nar hon
borjade medicinera och fick biverkningar fick hon snabbt stéd och radgivning. Under
tiden pa mottagningen har hon bara kunnat messa nar det varit nagot och det ar
nagot som Malin tycker har varit jatteskont.
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”Fran att ha matt och haft det ganska skitdaligt i mitt liv har det blivit valdigt bra”

Linnea ar 22 ar gammal och arbetar inom servicesektorn.
Hon har problem med angest och oro. Linnea har ingen
storre erfarenhet av att ga i samtal. Under sista
gymnasiearet gick hon 2-3 ganger till en kurator pa skolan.

Linnea har varit pa ungdomsmottagningen tidigare, inte for
sin psykiska ohélsa primart, utan for relationsproblem. Hon
har bra erfarenheter darifran — de var "superduktiga” och
"stéttande”. Linnea kande aven till att man kan ga till
ungdomsmottagningen om man lider av psykisk ohélsa
och mar daligt.

”Jag madde ganska daligt en period och jag hade en van som inte heller madde bra
som gick pa& unga vuxna-mottagningen. Hon tipsade om mottagningen men jag var
skeptisk och ténkte att ’jag klarar mig”. Men efter ett tag nér vdnnen beréttat om hur
skont det var att komma ivdg och snacka med nagon sa kénde jag....och det héll pa
att ga féor mycket utfér med mitt maende....sé& hérde jag av mig”.

Det tar tid for Linnea att ringa samtalet till mottagningen. Hon &r skeptisk till om det
kommer ge nagonting alls. Hon far frdigan om det hade gatt snabbare att ta kontakt
om det hade gatt att boka digitalt pA hemsidan. Men det hade inte paverkat, enligt
Linnea. Vid forsta telefonsamtalet med mottagningen far hon reda pa att det handlar
om en kortare kontakt. Linnea blir lite orolig och undrar vad som ska hadnda om hon
behtver mer. Men hon forstar snabbt konceptet pa mottagningen och uttrycker att
hon tror att det &r ett bra upplagg sa att man inte blir kvar for lange. Hon spekulerar
aven kring om den korta kontakten kanske gor att man vill och behéver jobba med
maendet sjalv ocksa. Linnea sager att hon fick vanta 2-4 veckor for det forsta motet.

*Jag tror jag forst tdnkte "oj va lang tid” men sen kunde jag ocksa kanna att det var
skont att ha lite tid pa sig att forbereda sig. Jag skamdes lite och tankte att jag
kanske inte behdvde nagon hjalp, att det fanns andra som behévde hjalp mer. Sa jag
behdvde nog den tiden till att tdnka att "det hér blir nog bra att snacka med nagon”
och man hann férbereda sig lite pa det”

Forsta motet kanns bra for Linnea. Den hon traffar ar “jatteduktig pa att lyssna” och
efter fem samtal ar hon fardig och det blir ingen remiss vidare:

Fran att ha matt och haft det ganska skitdaligt i mitt liv till att det blivit valdigt bra, sa
kande de att jag inte behdvde nagot mer”.

Linnea gar pa totalt 5 samtal pa mottagningen.
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”Det ar inget liv”

Filip ar 23 ar gammal och har ett arbete inom handeln. Med
anledning av sin psykiska ohalsa har han hog franvaro fran sitt
arbete. Foretagshéalsovarden rekommenderar honom att ta
kontakt med unga vuxna-mottagningen

"Mitt bekymmer ar att jag ar valdigt sjalvkritisk och hamnar i
tider dar jag gar ner mig helt, da jag inte ens gar och jobbar”

Filips forsta tanke var att han skulle férsdka reda ut det hela sjalv. Men till slut blir det
for jobbigt och han kontaktar mottagningen. Han berattar att han har lite social fobi sa
det var jobbigt att ringa. Filip far en tid tva veckor senare.

Vid tiden for intervjun har Filip varit pa fyra samtal och det planeras for avslut. Han far
fragan vad han fatt med sig an sa lange:

"Viss sjalvinsikt. Jag har ju ett ganska rejalt alkoholberoende. Jag har kommit till
insikt att jag inte kan na mina mal om jag dricker s& mycket som jag gor. Insikten kom
egentligen efter att vi gjort upp ett dagsschema. Jobb fram till fem, sen dricker jag,
sen gar jag och lagger mig. Det ar inget liv. Jag har som mal att utbilda mig till
sjukskoterska och det gar liksom inte ihop”.

Filip far fragan om han tycker det ar lagom med fem samtal eller om han hade énskat
mer. Han tycker att det ar lagom och att han fatt med sig manga lardomar och
verktyg.
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Avslutande diskussion

| denna avslutande del av utvarderingen gors ett forsok att koppla ihop materialet fran
intervjuerna och resultatet fran enkaten i syfte att besvara styrgruppernas fragor. Tankar och
reflektioner fran utvarderaren presenteras dven har.

Unga vuxna-mottagningen gor det de ska

Beddmningen gors att unga vuxna-mottagningarna i Malmo och Lund uppfyller de ska-krav
som forekommer i 2020 ars forfragningsunderlag och avtal for vardcentral i halsoval Skane.
En liten reservation maste dock goras for det sista ska-kravet i texten som handlar om att
mottagningen ska genomfdéra minst 100 besok/ar/ingaende leverantor. Det har ar en pagaende
utmaning dar mottagningarna bara delvis kan paverka utfallet (tex. genom att informera
vardcentraler om inflodet).

Bada mottagningarna upplever generellt att styrningen och finansieringsmodellen gor det
svart att planera och utveckla verksamheterna optimalt. Bedémningen gors att en dialog
mellan mottagningarna och tjanstemannen inom Region Skane som ansvarar for
forfragningsunderlaget, skulle kunna skapa en ékad forstaelse mellan parterna och kanske
béattre forutsattningar for en annu mer effektiv styrning.

Den stora majoriteten av de vardcentraler som intervjuats eller svarat pa fragor &r positiva till
mottagningarna och uttrycker oro 6ver vad som skulle hdnda om mottagningarna fick
minskade resurser eller om de upphdrde. I den nuvarande finansieringsmodellen belastas inte
vardcentralerna ekonomiskt av att vara knutna till en unga vuxna-mottagning*®. Ett helt nytt
lage skulle uppsta om Region Skane skulle besluta att dra in finansieringen for
tillaggsuppdraget unga vuxna-mottagning, nagot som har varit uppe for diskussion.
Mottagningarna skulle da kunna hamna i en situation dar de skulle behéva ”sélja in”
mottagningen hos vardcentralerna, som da hade behovt belasta sin egen budget.

| forfragningsunderlaget framkommer att Region Skane “sérskilt uppmanar” till att samarbete
utvecklas med Arbetsférmedlingen, Forsékringskassan och idéburen sektor. Bada
mottagningarna samarbetar med idéburen sektor medan samarbetet med Arbetsférmedlingen
och Forsakringskassan mer sker indirekt, i enskilda arenden. Samverkansansvarig pa
Forsakringskassan i Malmo var positiv till en dialog med Malmdmottagningen men var tydlig
med att det viktigaste for myndigheten med avseende pa unga vuxna-mottagningen &r att
primarvarden har god kunskap om mottagningen. Utvarderarens bedémning &r att
Arbetsformedlingens pagaende situation gor att det bedoms tveksamt om det skulle vara
fruktbart att forsoka inleda nagot storre samarbete med Arbetsférmedlingen i dagsléaget.

18 Det 4r dven mojligt att ha tilliggsuppdraget pa sin egen vardcentral.

44



v/l | \\\’e

FINSAM

I MALMO

Kompletterar mottagningen totalutbudet?

Unga vuxna-mottagningen, elevhalsan, ungdomsmottagningen, forsta linjen och studenthdlsan
ar fyra verksamheter som alla moter unga vuxna med lindrig psykisk ohalsa. Aven om deras
respektive “verktygslddor” ej skiljer sig at namnvart, finns det andra faktorer som
differentierar verksamheterna. Tva sadana uppenbara faktorer ar aldersindelning och
malgrupp (man maste tex. studera pa universitet for att kunna ta del av studenthalsans
tjanster). Men det finns &ven andra skillnader. Unga vuxna-mottagningarna har i sin
”grundmodell” ett fokus pa flera viktiga livsomraden utdver psykisk hélsa (sysselséttning,
friskvard, natverk med mera). Det har &r forstas omraden som ocksa adresseras av de andra
aktorerna i olika utstrackning, men det beddms finnas en styrka i att mottagningarna har
kommunanstalld personal som med sin kunskap och erfarenhet kan visa pa végar in till
socialtjansten och till andra verksamheter och tjanster i respektive kommun. Medelaldern hos
unga vuxna-mottagningarna ar kring 23 ar, vilket indikerar att man i ratt liten utstrackning
konkurrerar med ungdomsmottagningen om deras besokare®®.

En betydande del av de som bestker unga vuxna-mottagningarna studerar pa universitet.
Varfor studenterna inte soker hjalp pa studenthalsan, som har ett rikt utbud av insatser och
korta vantetider, ar inte helt klart, men nagra mojliga forklaringar har framkommit genom
utvarderingen. Den ena forklaringen ar att det ror sig om kunskapsbrist. Man vet antingen inte
om att studenthélsan finns och vad de kan erbjuda, eller sa tror man att studenthalsan bara kan
bli aktuell da frigan ér “studierelaterad” (vilket inte stdmmer pa Malmo universitet).
Studenten kan dven av olika anledningar vilja soka hjéalp utanfoér universitetsvérlden. En
annan anledning kan vara mottagningens goda rykte hos malgruppen. Manga av de som soker
sig till mottagningen gor det efter tips fran en vén. Pa unga vuxna-mottagningarna kan
studenterna vid behov fa en remiss till psykoterapi, nagot som atminstone ej ar mojligt pa
studenthalsan i Malmo. Med tanke pa soktrycket pa mottagningarna bedoms det finnas
anledning att understka fragan narmre.

Granssnitten mellan aktorerna verksamma inom omradet ar nagot flytande och formodligen ar
det bra for malgruppen att det finns en viss mangfald av aktorer med lite olika profil.
Beddmningen gors att unga vuxna-mottagningarna genom sitt utbud och inriktning
kompletterar totalutbudet i de tva staderna.

19 P8 ungdomsmottagningen kan man g& fram till man fyller 22 ar.
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Okad enhetlighet mellan mottagningarna

En av Region Skanes fokusomraden ror jamlik halso- och sjukvard, vilket innebér att varden
tillhandahalls och férdelas pa lika villkor for alla oavsett personliga egenskaper, bostadsort,
alder, kon, personer med funktionsnedséattning, utbildning, social stallning, etnisk eller
religios tillhorighet eller sexuell identitet?°,

Det som framfor allt skiljer mottagningen &t &r att de unga vuxna i Lund kan ta del av en
fysioterapeuts tjanster och kompetens och att deras specialist i psykiatri kan forskriva
medicin. Internetbaserad KBT erbjuds bara i Malmd i dagslaget. Mottagningen i Lund har
aven en sekreterare, nagot som mottagningen i Malma saknar. Samtidigt som det finns vinster
med att 6ka enhetligheten mottagningarna emellan, &r det viktigt att &ven lokala behov far
styra vilket utbud och vilka professioner som ar verksamma. Under varen 2020 har
Mariamottagningarna i Skane, som ocksa bestar av region- och kommunanstallda, startat ett
gemensamt arbete med att forsdka skapa en samsyn kring grunduppdraget och vad som
kannetecknar gemensam vard och 6vrig behandling p& Maria Skanes mottagningar?t. Det
bedéms finnas lardomar att dra av detta arbete. Okad enhetlighet kring vilka matinstrument
som ska anvéndas och vilken statistik som fors ar ocksa 6nskvart. Det underlattar jamforelser
mellan mottagningarna och skapar bra underlag for att ytterligare utveckla mottagningarna.

Vad tycker intressenterna om mottagningarnas erbjudande?

Malmomottagningens grundmodell och utbud férefaller inte optimalt matcha de behov som
finns hos delar av malgruppen som uppbéar ekonomiskt bistand i Malmd. Samtidigt bedéms
det sannolikt att mottagningens forebyggande arbete och insatser faktiskt bromsar inflodet till
socialtjansten och UngMalmé. Resultat fran enkéten visar att 78% av de socialsekreterare som
haft erfarenhet av mottagningen ar nojda och inga har uppgett att de haft daliga eller valdigt
daliga erfarenheter av mottagningen?2. Det &r ett bra resultat med tanke pa att mottagningen
far sagas ha varit underbemannad under tiden for utvarderingen. Samordnarens konsultativa
arbete uppskattas hos parterna och skulle sakert kunna spridas till fler delar i staden, men med
radande resurser lar andra prioriteringar behdva goras. Kunskapen om mottagningen i Malmé
ar 1ag hos elevhalsan och skulle behova hojas.

Aven i Lund har réster lyfts om att det finns behov hos malgruppen som uppbéar ekonomiskt
bistand som ej kan tillfredsstéllas av unga vuxna-mottagningen. Samtidigt &ar kunskapen om
mottagningen lag hos den del av socialtjansten som handlagger forsorjningsstod for unga
vuxna som ar 25 ar eller aldre. Samarbetet ar bra med elevhalsan och av de kuratorer som haft
med mottagningen att géra uppger 90% att de har bra eller valdigt bra erfarenheter.

Samtliga fem unga vuxna som intervjuades var 6verlag valdigt néjda med bemdotandet,
tillgangligheten och insatserna pa mottagningen i Lund. En person, med lite svarare psykisk
ohélsa, 6nskade att det fanns majlighet till Iangre samtalskontakt pa mottagningen. Det var
bara en som inte uttryckte oro infor att behova ringa till mottagningen.

20 Strategisk plan for psykisk hélsa 2017-2023. Region Skane.
21 Efter ett uppdrag fradn RSP (regional samverkansgrupp psykiatri)
22 Har svarat att de har “bra” erfarenheter vilket torde innebar néjdhet

46



v/l | \\\’e

FINSAM

I MALMO

Resurser, digitalisering och marknadsféring

Unga vuxna-mottagningarna har inga egna hemsidor och marknadsfor sig inte via nagra
sociala medier?. Daremot &r samordnarna ute i manga olika sammanhang och konsulterar och
informerar om mottagningarna. En hemsida och en mer aktiv marknadsforing i de kanaler dar
unga vuxna befinner sig, skulle sékerligen innebdra ett 6kat inflode till mottagningarna och
kanske fran omraden som ar underrepresenterade i dagslaget. En uppenbar utmaning med en
sadan marknadsforingsstrategi skulle vara i vilken utstrackning mottagningarna skulle kunna
svara upp mot behovet. Redan idag, eller vid tiden for utvarderingen, fanns tydliga tecken pa
att Malmé hade svart att hantera soktrycket till mottagningen. Introsamtalet kunde erbjudas
inom rimlig tid men darefter kunde véantetiden till insats bli lang.

De flesta som tar kontakt med mottagningarna gor det via telefon och enligt vad som
framkommit i utvéarderingen &r det vanligt att det ar narstadende som ringer in. Det finns en
mojlighet att soka digitalt via 1177 men det ar oklart i vilken utstrackning malgruppen har
kannedom om denna majlighet. De genomforda intervjuerna av unga vuxna pa mottagningen i
Lund indikerar att kunskapen om denna mojlighet ar lag.

| primarvardens verksamhetsplan for 2020 redogors for deras devis kopplat till digitalisering:
“Digitalt nir det ir mojligt, fysiskt nir det behdvs”, och malgruppen unga vuxna lyfts i manga
sammanhang fram som 6ppen och positiv infor ny teknik. | en rapport fran PWC framkommer
att 37% av de i aldersgruppen 18-24 ar var positiva till att nyttja chatbots for att hantera
psykisk ohélsa?*. Chatbots kan lite forenklat ségas vara datorprogram som anvander artificiell
intelligens for att konversera med en manniska. 46% i samma aldersgrupp stallde sig positiva
till VR (virtual reality) som behandlingsalternativ for fobier och/eller smértlindring. Digitala
I6sningar och behandlingar &r ett resurseffektivt satt att na fler unga vuxna.

Samverkan

Mottagningen i Lund har ett natverk bestaende av representanter fran bland annat
mariamottagningen, studenthalsan och ungdomsmottagningen som traffas regelbundet for att
utbyta erfarenheter, lara sig mer om varandras uppdrag och arbete och for att halla sig allmant
uppdaterade om vad som ar pa gang inom respektive verksamhet. Att skapa en sadan tydlig
samverkansstruktur ocksa i Malmo hade kunnat skapa battre forutsattningar for samarbete pa
flera plan.

I Malmo har familjeteamet stéllt sig positiva till ett informationsutbyte/samarbete med
mottagningen framéver. Aven studenthalsan, elevhalsan och forsta linjen har uttryckt énskan
om att halla sig uppdaterade om mottagningen och hur man kan samarbeta. | Lund har den del
av kommunen som arbetar med det kommunala aktivitetsansvaret (KAA) uttryckt ett behov
av att paborja ett samarbete med mottagningen i Lund.

2 Information om mottagningarna finns pd Malmé stads- respektive Lunds kommuns hemsida och p& 1177.
24 Den digitala medborgaren — hinner varden med? PWC. 2018
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Gruppen ensamkommande och andelen unga man pa mottagningarna

Inom ramen for denna utvardering intervjuades en projektledare pa ensamkommandes
forbund i Malmd. Hon vittnade om en omfattande psykisk ohdlsa hos de som besoker deras
motesplan p& Varnhem i Malmo (Otto)?. Ménga har daliga erfarenheter av sjukvarden och
fortroendet ar lagt for varden. Forskning fran vastra gotalandsregionen har visat att barn i
familj med flyktingbakgrund inte hade lika hdg risk att fa psykiatriska diagnoser. Depression
och &ngest var 60% lagre &n bland barn utan flyktingbakgrund?®. Underdiagnostik lyftes fram
som en mojlig forklaring. Bland ensamkommande barn (barn under 18 ar) var risken att fa en
PTSD-diagnos 29 ganger vanligare &n bland barn utan flyktingbakgrund. Sémnstorningar var
sju ganger vanligare och depression tre gnger vanligare. Man skriver ”En utmaning for
varden &r att forutse utvecklingen av olika tillstand pa sikt och om majligt sétta in
hilsofrimjande och forebyggande behandling”?’. Socialstyrelsen lyfter i en rapport fram hur
det &r vanligt i kulturerna i Mellandstern, Afrika och Asien med stigmatisering av personer
med psykiska ohalsa/sjukdomar och att det ar en vanlig orsak till att manga nyanlanda
undviker kontakt med specialistpsykiatrin?®

Unga man soker generellt stod och vard for psykisk ohalsa i mindre utstrackning an unga
kvinnor. De senaste aren har tex. unga kvinnor utgjort cirka 90% av alla besokare pa
ungdomsmottagningen (dar man forstas kan soka for annat &n psykisk ohalsa)?®. Cirka 30%
av de som tar del av unga vuxna-mottagningarnas insatser ar unga man. Ur ett
samhéllsekonomiskt saval som manskligt perspektiv finns det stora vinster med att forséka
oka nivan av unga man pa mottagningarna och da kanske sarskilt utrikes fodda.

God och néra vard

Utredningen “samordnad utveckling for god och ndra vird” ska stddja regionen, berdrda
myndigheter och organisationer i arbetet med att utveckla en modern, jamlik, tillganglig och
effektiv halso- och sjukvard med fokus pa primarvarden. Under 2019 beslutade regeringen om
ett tillaggsdirektiv till utredningen som handlar om att utreda forutsattningarna for att utveckla
en ny form av skyndsamma och andamalsenliga insatser inom primarvarden vid lattare
psykisk ohdlsa. Syftet ar bland annat férebygga ohélsa och sjukskrivning. | uppdraget
understryks vikten av att primarvarden samverkar med socialtjansten vid behov och att man
maste beakta hela personens livssituation for att hitta bakomliggande orsaker till psykisk
hélsa. Beddmningen gors att unga vuxna-mottagningarnas koncept/modell &r vérd att
uppmarksammas och lyftas fram i detta sammanhang som ett gott exempel pa hur man kan
arbeta forebyggande med psykisk ohélsa.

25 Motesplats Otto &r ett socialt center dit nyanldnda unga vuxna kan komma fér att fa stdd i sin asylprocess, fa
hjalp med laxor och i kontakten med myndigheter.

26 |nvdnare med respektive utan flyktingbakgrund i Vastra Gotaland — jamférelse av vardkonsumtion,
diagnosférekomst samt utveckling dver tid. Vastra gotalandsregionen. 2019

27 |bid.

28 pgykisk ohilsa hos asylsékande och nyanldnda migranter — ett kunskapsunderlag fér primarvarden

2% Analys av Ungdomsmottagningarnas uppdrag. Professional Management. 2018.
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Bilaga 1 - fragor till vardcentralerna

Hur stort &ar soktrycket pa er vardcentral av unga vuxna med psykisk ohalsa? Hur har
det sett ut de senaste aren? Trender? Hur ser det ut med gruppen med lite lindrigare
psykisk ohalsa? (livsproblem).

Vilka dr utmaningarna med att hjalpa och behandla unga vuxna med psykisk ohalsa pa
en vardcentral?

Vilken skillnad, om nagon, har det blivit efter att er vardcentral ingatt avtal med unga
vuxna-mottagningen? Vilka &r vinsterna?

Finns det nagot kring unga vuxna-mottagningen som skulle kunna bli battre? Nagot
som saknas?

Efter att ha pratat med en halso- och sjukvardsstrateg har jag forstatt att man generellt
har som avsikt att fasa ut tillaggsuppdragen. Vad tror du det hade fatt for konsekvenser
om tillaggsuppdraget, med den extra finansieringen fran Region Skane, for unga
vuxna-mottagningar hade tagits bort? Hur hade ni gjort da?

Ovriga tankar eller reflektioner som du tror kan vara bra for mig som utvarderare att
veta/kénna till?
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