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Socialmedicinsk mottagning

Malgrupp

Socialmedicinska mottagningen riktar sig till personer 6ver 18 ar som har en beroendeproblematik av
alkohol, narkotika, ldkemedel, dopingmedel eller spel om pengar och som behéver bade medicinska
och psykosociala behandlingsinsatser. Insatserna utfors pa uppdrag av Socialtjansten, Halso- och
sjukvarden eller av individen sjalv. Mottagningen ar 6ppen for alla invanare i kommunen, oberoende
av vilken vardcentral personen ar listad pa.

Vagen in till mottagningen

Individer som ar i behov av socialmedicinska insatser kan komma till mottagningen fran olika hall:

Individen tar egen kontakt med mottagningen

Sjukskoterska och behandlare fran socialtjansten gor en gemensam kartlaggning 6ver
individens behov. Om bedémningen utgoér grund for fortsatta behandlingsinsatser fran
socialtjansten, gérs en gemensam anstkan om bistand.

Socialtjansten fattar beslut om behandlingsinsatser pa mottagningen

Genom en utredning fattar socialsekreteraren ett bistandsbeslut om socialmedicinska
insatser. Behandlingen genomférs i enlighet med malen for insatsen och kontinuerliga
uppfoljningar gors tillsammans med socialtjansten. Socialtjansten kan inte fatta
bistandsbeslut for medicinska insatser pa mottagningen, men kan lagga det som ett uppdrag i
den integrerade behandlingsinsatsen.

Regional primérvard héanvisar individ till mottagningen

Nar patienter med behov av integrerade insatser upptécks pa en vardcentral kan de hanvisas
till socialmedicinska mottagningen. Hanvisningen sker genom att vardcentralen kontaktar
mottagningen via telefon eller e-post, ej genom remiss. Regional priméarvard kan inte fatta
beslut om bistandsbedémda insatser fran socialtjdnsten eftersom dessa behover utredas av
socialsekreterare.

Vilken hjalp erbjuds?

Malsattningen ar att den enskilde genom Socialmedicinsk mottagning ska kunna fa stod inom
féljande omraden:

Att tillsammans med behandlare fran socialtjdnsten, sjukskoterska och i vissa fall Iakare fa en
samlad behandlingsinsats utifran klientens specifika behov.

Att fa en sammanhallen vard- och behandlingsinsats som ger hallbara resultat pa sikt.
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e Att fa tillgang till medicinsk hjadlp genom exempelvis sparrmedicinering och provtagning.
e Att genom samtalsbehandling hitta verktyg for att uppna drogfrihet eller nykterhet.

e Att tillsammans med behandlare identifiera vilka situationer, relationer eller faktorer som
utgor stod respektive triggers for att kunna leva ett liv utan alkohol och narkotika.

e Att erbjuda vard och behandling parallellt och samordnat for patienter med samsjuklighet dar
Socialmedicinsk mottagning och specialistsjukvard arbetar tillsammans.

e Att vid behov fa hjilp med att hanvisas till eller behandlas i samverkan med annan
professionell instans, sésom Sexualmedicinskt Centrum (SMC), Oppenpsykiatrisk mottagning,
Rehabmottagning eller andra instanser.

e Attt teamet pa Socialmedicinsk mottagning fungerar som en sammanhallande lank till 6vriga
kontakter som ar av betydelse for individens tillfrisknande.

e Att vid behov fa hjdlp med att ansdka om bistand for andra insatser, exempelvis boendestéd,
kontaktperson eller arbetsmarknadsenheten.

e Att f3 ett professionellt bemotande dar personalen har spetskompetens inom missbruk och

beroendevard.
Forutsattningar

Insatser pa Socialmedicinska mottagningen ar frivilliga.
Individen bedéms vara i behov av bade medicinska och psykosociala behandlingsinsatser.

For att kunna ge patienten/klienten stéd och behandling pd mottagningen kravs det att hen lamnar
samtycke for sekretesslattnad mellan primarvard och socialtjanst.
Samtycket inhdmtas pa mottagningen och dokumenteras skriftligt.

Avgransningar

Insatser pa Socialmedicinska mottagningen ér frivilliga. | arenden dar varden baseras pa ett
domstolsbeslut, till exempel kontraktsvard genom Frivarden, Lag om psykiatrisk tvangsvard
(1991:1128), Lag (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall, eller Lag (1990:52) med sarskilda
bestdammelser om vard av unga, ska detta tydligt framga i uppdraget.

Vardinsatser som tillhor specialistvardens ansvar ska ej utforas av personalen pa den Socialmedicinska
mottagningen. | drenden dar flera verksamheter arbetar med samma klient/patient ska
ansvarsfordelningen vara tydlig och regelbundna SIP-méten (Samordnad Individuell Planering) ska
hallas.

Individer som soker direkt till mottagningen och bedéms ha akuta behov ska omedelbart hanvisas
vidare till socialtjanstens myndighetskontor eller akutsjukvard



