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REFERAT

Anviéndningen av statsunderstodet for barn- och ungdomspsykiatri ar 2002. Hel-
singfors, 2004. 38 s. (Social- och hidlsovardsministeriets rapporter,
ISSN 1236-2115; 2004:2) ISBN 952-00-1471-3

I statsbudgeten for a&r 2002 beviljades ett separat statsunderstdd pa 3 160 000
euro for att frimja barns och ungdomars psykiska utveckling, liksom 1 budgeter-
na for de tva foregdende aren. Anslaget skulle anvidndas for betalning av statsun-
derstdd for de kostnader som stodande av barns och unga personers psykiska ut-
veckling, forebyggande av storningar och sdkerstdllande av psykiatriska vard-
tjénster fororsakar kommunerna och samkommunerna.

Statsrddets forordning om anvéndningen av anslaget och grunderna for beviljan-
de av statsunderstdd for ar 2002 {oljde férordningarna fran ar 2000 och 2001. Till
skillnad fran tidigare beslut av statsradet gjordes besluten om reserveringar av
anslaget for forsta gdngen i lanen. Understddet beviljades genom ett beslut av
lansstyrelsen till en samkommun for ett sjukvardsdistrikt for att anvéndas for pro-
jekt som sjukvérdsdistriktet och kommunerna inom dess omrédde genomforde.
Understodet kunde anvidndas bade for nya utvecklingsprojekt och projekt som
paborjats med hjélp av understdd som beviljades &r 2000 och 2001.

Denna utredning om anvédndningen av understodsanslaget for &r 2002 gjordes i
samarbete med mentalvardsgruppen vid Forsknings- och utvecklingscentralen for
social- och hélsovarden (Stakes). Uppgifterna baserar sig pa utredningar som
sjukvérdsdistrikten 1dmnat in till 1dnsstyrelserna, pé basis av vilka lidnsstyrelserna
sammanstéllt en uppfoljningsrapport for Social- och hilsovardsministeriet om
anvindningen av statsunderstodet inom sitt omrdde. Utgdende frdn dessa rappor-
ter har man sammanstillt en allmin 6versikt av hur understddspengarna anvénts
och vad som astadkommits med dem. Sjukvardsdistrikten 1dmnade in sina utred-
ningar om anvindningen av understddet till ldnsstyrelserna fore 30.6.2003. Lans-
styrelserna ldmnade in rapporterna de sammanstéllt pa basis av dessa utredningar
till Social- och hélsovardsministeriet fore 31.10.2003.

Liksom under tidigare ar behovdes enligt sjukvardsdistrikten statens extra anslag
for barn- och ungdomspsykiatrin. Av statsunderstodet som beviljades ar 2002
hade sammanlagt 76 procent anvants fore 30.5.2003. I sjukvérdsdistrikten finan-
sierade man sammanlagt 195 projekt med understodet. De vanligaste anvénd-
ningsomradena var tidig interaktion, ADHD, tidig identifikation, bildande av
nitverk, féltarbete samt utvecklande av stodverksamheten. Med hjélp av under-
stodet grundade och forlingde man tjénster, strdvade man att forkorta vardkoerna
samt ordnade utbildning.



Nyckelord: barn, mentalvardstjénster, mentalvardsarbete, psykiatri, statsunder-
stdd, tjanster, ungdomar, utbildning.
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Lasten- ja nuortenpsykiatrian valtionavustuksen kéytté vuonna 2002. Helsinki,
2004. 38 s. (Sosiaali- ja terveysministerion selvityksid, ISSN 1236-2115; 2004:2)
ISBN 952-00-1471-3

Vuoden 2002 valtion talousarviossa myonnettiin erillinen 3 160 000 euron valti-
onavustus lasten ja nuorten mielenterveyden kehittdmiseen, kuten kahden edelti-
neen vuoden talousarvioissakin. Méardraha tuli kayttdd valtionavustuksen mak-
samiseen lasten ja nuorten psyykkisen kehityksen tukemisesta sekd héairididen
ehkiisystd ja psykiatristen hoitopalvelujen turvaamisesta kunnille ja kuntayhty-
mille aitheutuviin kustannuksiin.

Valtionneuvoston asetus vuoden 2002 méaérarahan kdytostd ja valtionavustuksen
myOntdmisen perusteista noudatti vuosien 2000 ja 2001 asetuksia. Paatokset
méérarahojen kohdentamisesta tehtiin lddninhallituksissa. Avustus myoOnnettiin
ladninhallituksen péétoksestd sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle kéytettdvéksi
sairaanhoitopiirin ja sen alueen kuntien toteuttamiin hankkeisiin. Avustusta voi-
tiin kayttdd sekd uusiin kehittdmishankkeisiin ettd vuonna 2000 ja 2001 myo6nne-
tylld avustuksella kdynnistettyjen hankkeiden jatkamiseen.

Tamai selvitys vuoden 2002 avustusméadrdrahan kéytosti on toteutettu yhteistyos-
sd Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskuksen (Stakes) mielenter-
veysryhmén kanssa. Aineisto perustuu sairaanhoitopiirien 1déninhallituksille toi-
mittamiin selvityksiin, joiden pohjalta ladninhallitukset ovat koonneet Sosiaali- ja
terveysministeridlle seurantaraportin valtionavustuksen kaytostd alueellaan. Saa-
tujen raporttien pohjalta on koostettu yleiskuvaa siitd, kuinka avustusrahoja on
kdytetty ja mitd niilld on saatu aikaan. Sairaanhoitopiirit tekivit selvitykset 144-
ninhallituksille avustuksen kéytostd 30.6.2003 mennessd. Lééninhallitukset toi-
mittivat ndiden pohjalta tekeminsd raportit Sosiaali- ja terveysministeriolle
31.10.2003 mennessa.

Kuten edellisindkin vuosina, valtion ylimddrdinen mééraraha lasten- ja nuorten
psykiatriaan tuli sairaanhoitopiirien mukaan tarpeeseen. 30.5.2003 mennessa
vuoden 2002 myoOnnetyistd valtionavustuksista oli kdytetty yhteensd 76 prosent-
tia. Sairaanhoitopiireissd rahoitettiin avustuksella yhteensd 195 hanketta. Hank-
keiden yleisimpié aiheita olivat varhainen vuorovaikutus, ADHD, varhainen tun-
nistaminen, verkostoituminen, jalkautuva tyo sekd tukitoiminnan kehittdminen.
Avustuksen turvin perustettiin ja jatkettiin virkoja, pyrittiin lyhentiméan hoitoon
padsyn jonoja seké jarjestettiin koulutusta.

Asiasanat: koulutus, lapset, mielenterveyspalvelut, mielenterveystyd, nuoret,
palvelut, psykiatria, valtionavustus.






SUMMARY

Use of discretionary government grant for child and adolescent psychiatry in
2002. Helsinki 2004. 38 pp. Reports of the Ministry of Social Affairs and Health,
ISSN 1236-2115; 2004:2) ISBN 952-00-1471-3

The State budget for 2002 contained a separate discretionary government grant of
EUR 3 160 000 for promotion of the mental health of children and young people,
in the same way as the budgets for the two preceding years. The appropriation
should be used for payment of discretionary government grants for supporting
the mental development of children and young people and for covering the costs
of preventing mental disorders and securing psychiatric treatment services in-
curred by municipalities and joint municipal boards.

The Government Decree on the use of the appropriation for 2002 and on the cri-
teria for granting government grants followed the provisions of the decrees of
2000 and 2001. Deviating from the previous Government resolutions the deci-
sions on targeting the appropriation were for the first time made in the provinces.
The grant was awarded upon the decisions of the State Provincial Offices to the
joint municipal boards of the hospital districts to be used for the projects carried
out by a hospital district and the municipalities belonging to it. The grant could
be used for both new development projects and for continuing the projects al-
ready started by the grants awarded in 2000 and 2001.

This report on the use of the grant for 2002 has been prepared in co-operation
with the Mental Health Group of the National Research and Development Centre
for Welfare and Health (STAKES). The information material is based on the re-
ports given by the hospital districts to the State Provincial Offices, based on
which the offices compiled a follow-up report for the Ministry of Social Affairs
and Health on the use of the government grant in their areas. Based on the reports
obtained an overall picture has been compiled of how the grants have been used
and what has been achieved by them. The hospital districts submitted their sur-
veys of the use of the grants to the State Provincial Offices by 30 June 2003. The
State Provincial Offices submitted the reports they had made on the basis of them
to the Ministry of Social Affairs and Health by 31 October 2003.

In the same way as in the previous years the extra appropriation for child and
adolescent psychiatry was according to the hospital districts indispensable. As
much as 76 per cent of the discretionary government grants awarded for the year
2002 had been spent by 30 June 2003. The hospital districts financed 198 pro-
jects by the appropriation. The most common themes of the projects were early
interaction, ADHD, early identification, networking, out-reach work, and devel-
opment of supportive activities. The grants were used for establishing new posts



and extending terms of temporary posts, reducing queues for treatment and ar-
ranging training.

Key words: adolescents, children, education and training, government grant,
mental health services, mental health work, psychiatry, services.
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1 INLEDNING

I den offentliga debatten har det redan lange uttryckts stor oro for hur det ar stallt
med forédldraskapet och barndomen. Nér det géller barnens vil och ve har man
mest varit orolig for den sociala och psykiska utvecklingen. Utslagning, psykisk
hilsa, alkohol och narkotika, bristen pa social kompetens, vantrivsel i skolan,
depressioner och nedstimdhet och det 6kande behovet av barnskydd och mental-
vard dr teman som har tagits upp till debatt. Utvirderingsrapporter har visat att
det behovs storre insatser bade nér det giller adekvat tillgang till missbrukarvérd,
mentalvard och barnskydd och nér det géller samordning av tjinsterna (Bardy
m.fl. 2001).

Riksdagen har fattat viktiga beslut i och med att den 2000-2002 beviljade extra
statsunderstdd till ett belopp om 21 580 000 euro for psykiatriska tjénster till barn
och unga. Ockséd de kommande aren (2003 och 2004) ges extra statsunderstod ut.

2  STATSUNDERSTODET 2002

I statsbudgeten for 2002 beviljades det den 7 februari 2002 3 160 000 euro for
utvecklande av mentalvardstjansterna till barn och unga genom f6rordning av
statsradet (statsradets forordning 97/2002). Anslaget skulle anvéndas till ’betal-
ning av statsunderstdd for de kostnader som stédande av barns och unga perso-
ners psykiska utveckling, forebyggande av storningar och sikerstéllande av psy-
kiatriska vardtjanster fororsakar kommunerna och samkommunerna”.

Statsrddets forordning om anvindningen av anslaget for 2002 och grunderna for
beviljande av statsunderstdd foljde principerna i forordningarna fran 2000 och
2001. Besluten om fordelningen av anslagen fattades for forsta gangen av ldns-
styrelserna. Under tidigare &r hade besluten fattats av social- och hilsovardsmini-
steriet. Nar ldnsstyrelserna beviljat understdd och slagit fast belopp har de tagit
hénsyn till hur manga invanare under 18 ar det fanns i sjukvérdsdistrikten den 31
december 2001.

Liansstyrelserna betalde ut statsunderstodet till sjukvardsdistrikten och sjukvards-
distrikten betalade i sin tur ut understdd till kommunerna och andra samkommu-
ner 1 den mén som dessa uppfyllde kriterierna for stodberéttigade projekt. Under-
stodet fick anvédndas dels till nya utvecklingsprojekt, dels till fortsatta insatser for
projekt som startat med understod fran 2000 eller 2001. Statsunderstodet far ock-
sd anvindas under den ridkenskapsperiod som foljer pad det ar som understodet
beviljades. Bidragstagaren édr skyldig att utan dréjsmal underrétta lénsstyrelsen
om &@ndringar som paverkar anviandningsindamalet med statsunderstodet och om
andra dndringar som paverkar anvindningen av statsunderstodet.

Sjukvardsdistrikten skulle rapportera de projekt som fatt understod till ldansstyrel-
serna senast den 30 juni 2003. Lénsstyrelserna limnade en regional sammanfatt-
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ning till social- och hilsovardsministeriet inom utsatt tid den 30 oktober 2003.
Syftet med rapporteringen var att utredningarna skulle folja samma linje och
kunna handldggas enligt samma kriterier. Utredningarna skulle ange hur de stod-
beréttigade projekten hade genomforts och hur understodet hade fordelats mellan
olika projekt. Dessutom skulle det fram vilka planer det fanns pa fortséttnings-
projekt efter 2002. Om ett projekt inte hade kommit i gang den 31 maj 2003 skul-
le sjukvérdsdistriktet gora en ny utredning av anvindningen av understodet nir
projektet hade genomforts.

Bestammelserna 1 statsunderstodslagen (688/2001) tilldimpas pa statsunderstod.
Understodet har beviljats med hansyn till statsradets forordning om grunderna for
beviljande av statsunderstod for psykiatriska tjénster for barn och unga ar 2002
(97/2002). Tillampliga rittsregler ar 6-8 § och 11-15 § 1 statsunderstodslagen
(688/2001).

I mentalvardslagen (1116/1990) och mentalvardsforordningen (1282/2000) sédgs
bland annat f6ljande om samordning av mentalvardstjanster: "Kommunalforbun-
den for sjukvardsdistrikten och hélsovéardscentralerna inom dem skall tillsam-
mans med den kommunala socialvidrden och de kommunalférbund som tillhan-
dahaller specialomsorger organisera mentalvérdstjdnsterna sa att de bildar en
funktionell helhet.” (5 § 1 mentalvardslagen).

Enligt mentalvérdsforordningen skall ett sjukhus, ndgon annan verksamhetsenhet
inom den specialiserade sjukvérden eller ndgon ddrmed jidmforbar verksamhets-
enhet gora en bedomning av barnets eller den ungas behov av vard pa grund av
sina psykiska problem senast tre veckor efter att remissen fran ldkaren har kom-
mit in, om ingenting annat foljer av sirskilda skél. Den vard som enligt utred-
ningen dr nddvindig skall ordnas, med beaktande av hur snabbt den behovs, se-
nast inom tre manader, om inte medicinska, vardrelaterade eller andra liknande
omstindigheter krdaver nagot annat. (6a §).

3 ANVANDNINGEN AV STATSUNDERSTODET

3.1 Anvéandningen av anslaget

Ar 2002 delades totalt 3 160 000 ut i anslag. Sammantaget sett var understodet
mindre #n &ren innan. Ar 2002 gick de storsta beloppen till Sédra Finlands lin
och de minsta beloppen till Lapplands ldn. Bland sjukvérdsdistrikten fick Hel-
singfors och Nylands sjukvards distrikt mest understdod och Ostra Savolax sjuk-
vardsdistrikt minst. Beloppen har sjunkit avsevirt framfor allt i Lapplands lén
jamfort med tidigare ar. Fordelningen av understddet enligt 1dn och sjukvérdsdi-
strikt 2000-2002 framgar av tabell 1.



Tabell 1. Statsunderstodet enligt I1an och sjukvardsdistrikt 2000-2002
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STATSUNDERSTOD 2000%) 2001*) 2002
SODRA FINLANDS LAN

HNS, 25 3027 214 1674 479 851 798
Sddra Karelen, 9 305 766 171 215 72 683
Kymmenedalen, 8 366 986 213767 103 097
Centrala Tavastland, 5 369 509 223 354 100 193
Paijat-Hame, 7 470 590 284 742 122 034
Sédra Finlands lan totalt 4 540 065 2 567 557 1249 805
OSTRA FINLANDS LAN

Sddra Savolax, 10 267 419 140 101 60 881
Norra Savolax, 13 580 585 311 652 153 586
Norra Karelen, 12 388 010 220 494 105 810
Ostra Savolax, 11 151 201 72 153 37 631
Ostra Finlands I&n totalt 1387 214 744 400 357 908
VASTRA FINLANDS LAN

Egentliga Finland, 3 1010 809 621 623 262 605
Satakunta, 4 504 564 290 124 134 669
Birkaland, 6 1047 306 546 947 264 339
Mellersta Finland, 14 703 026 358 240 161 007
Syd-Osterbotten, 15 359 249 251273 126 764
Vasa, 16 391 205 231763 104 062
Mellersta Osterbotten, 17 214 103 108 649 54 115
Véstra Finlands lan totalt 4 230 263 2408 619 1107 561
ULEABORGS LAN

Norra Osterbotten, 18 867 177 581 089 268 854
Kajanaland, 19 201 826 126 814 53 041
Uleaborgs lan totalt 1069 002 707 903 321 895
LAPPLANDS LAN

Lansi-Pohja, 20 222 513 122 609 44 059
Lappland, 21 306 102 176 429 78772
Lapplands lén totalt 528 615 299 038 122 831
Alla totalt 11 755 159 6 727 517 3160 000

*)Beloppen har omvandiats till euro med koefficienten

5,94573.
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Betriffande anvidndningen av understdodet 2002 kan det sdgas att sjukvardsdi-
strikten har varierande mdjligheter att gora arliga uppfoljningar av bidragen. En-
ligt férordningen behover de inte anvdnda anslagen det ar de beviljas. Understo-
det ar ett reservationsanslag. Nir uppgifterna for denna rapport samlades in hade
en del sjukvérdsdistrikt pd vissa stéllen tillgdng till statsunderstddet frén 2001
och 2003. Det forekom ocksd en del regionala skillnader i séttet att uppge egen
medfinansiering. Denna rapport tar bara hansyn till kostnader och understod for
granskningsaret. De angivna totala kostnaderna bestir antingen av understdod och
egna medel eller av understdd och en beddmning av egna utgifter. Kostnader som
bygger pa kalkyler dr kostnader for lokaler, administration och de anstilldas in-
satser. Nagra sjukvardsdistrikt uppger att deras egen insats bestar av kostnader
tor lokaler m.fl. kostnader, men uppger inget berdknat belopp i euro utan sager
bara att den egna insatsen har varit betydande.

Fram till den 30 maj 2003 hade sammanlagt 76 % av understddet anvénts. 1 Ule-
aborgs och Lapplands l4n hade ndstan hela anslaget anvénts den 31 maj 2003,
medan bara 15 % hade anvénts i S6dra Finlands lédn. En av de saker som under-
stroks extra noga ndr understodet delades ut var att kommunen rep. samkommu-
nen skall bidra med egen finansiering vid projekten. Véastra Finlands, Uledborgs
och Lapplands ldn var de ldn som satsade mest egna medel. Andelen egna medel
uppgick till i snitt 52 %, visar utredningar. Tabell 2 visar understddet och egna
medel 2002.
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Tabell 2. Fordelningen och understddet och utgifterna i lanen och sjukvardsdistrikten

2002
Utgifter och anvandningen av Totala kostnader  Projekt-understéd Anvandningen av  Understdd, Ovrig Anvandnin-
understodet understddet fram andel finansiering, gen av
till 31.5.2003, e andel understodet
fram till
31.5.2003, e
Sédra Finlands lan
HNS, 25%) 1023 560 775 498 491 341 76 % 24 % 63 %
Sodra Karelen, 9 91794 72 683 67 655 79 % 21% 93 %
Kymmenedalen, 8 134 917 103 097 102 150 76 % 24 % 99 %
Centrala Tavastland, 5 136 624 100 193 100 193 73 % 27 % 100 %
Paijat-Hame, 7 176 032 122 034 122 804 69 % 31 % 101 %
Sédra Finlands lén totalt 1562 927 1173 505 884 143 75 % 25 % 75 %
Ostra Finlands lin
Sdédra Savolax, 11 70 881 60 881 9107 86 % 14 % 15 %
Norra Savolax, 13 *) 142 308 120 830 73 098 85 % 15 % 60 %
Norra Karelen, 12 181 647 105 810 52 375 58 % 42 % 49 %
Ostra Savolax, 11 46 028 37 631 9870 82 % 18 % 26 %
Ostra Finlands Ién totalt 440 864 325 152 144 450 74 % 26 % 44 %
Véstra Finlands 1dn
Egentliga Finland, 3 262 605 262 605 171 205 100 % 0 % 65 %
Satakunta, 4 180 845 134 669 123 748] 74 % 26 % 92 %
Birkaland, 6 557 931 264 339 242 706 47 % 53 % 92 %
Mellersta Finland, 14 1494 592 161 007 111 444 1% 89 % 69 %
Syd-Osterbotten, 15 413 622 126 764 114 165 31 % 69 % 90 %
Vasa 16 231785 104 062 87 511 45 % 55 % 84 %
Mellersta Osterbotten, 17 124 172 54 115 22 857 44 % 56 % 42 %
Viéstra Finlands Ian totalt 3 265 553 1107 561 873 636 34 % 66 % 79 %
Uleaborgs lan
Norra Osterbotten, 18 734 071 268 854 268 854 37 % 63 % 100 %
Kajanaland, 19 96 440 53 041 31250 55 % 45 % 59 %
Uleaborgs lan totalt 830 511 321 895 300 104 39 % 61 % 93 %
Lapplands lan
Lansi-Pohja, 20 63 090 44 059 43 284 70 % 30 % 98 %
Lappland, 21 146 511 78772 74732 54 % 46 % 95 %
Lapplands lén totalt 209 601 122 831 118 016 59 % 41 % 96 %
Alla totalt 6 309 456 3050 944 2 320 349 48 % 52 % 76 %

*) Understddet har inte beaktats for de projekt dar starten skjutits upp till 2003.
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3.2 Projekt som har inréttats med stod av anslaget

Statsunderstodet anvéndes till 195 projekt. En sammanfattning av projekten ingar
1 bilaga 2. Antalet projekt som arligen fatt understod minskade. Antalet projekt
frn de senaste aren ingdr i tabell 3. Ar 2002 hade Vistra Finlands lin flest pro-
jekt och Lapplands 14n minst. Trots att understddet 2002 var mindre 1 Lapplands
lén 4n tidigare 1&g antalet projekt kvar pd samma niva som éret innan. I alla andra
lan hade antalet sjunkit jimfort med tidigare ar.

Tabell 3. Antalet projekt i lanen 2000-2002

ANTALET PROJEKT 2000 2001 2002
Sodra Finlands lan 66 76 57
Ostra Finlands lan 61 51 23
Vastra Finlands lan 138 120 85
Uledborgs lan 27 28 16
Lapplands Ian 17 14 14
Alla totalt 309 289 195

Av de projekt som fick understod 2002 fanns det uppgifter startaret for 187 pro-
jekt. Av dem hade hela 70 % inletts fore 2002. Av projekten hade 49 % inletts
2000 och 21 % var fortsittningsprojekt frdn 2001. Nya projekt som startat 2002
utgjorde 30 %. Alla projekt i Sodra Karelen och Satakunta var fortséttningspro-
jekt frén 2000. I Kymmenedalen hade dédremot alla projekt startat 2002. Rappor-
ten visar att 72 % av de projekt som fick statsunderstod 2002 kommer att fortsat-
ta. Vilket &r projekten startat framgar av tabell 4.

Tabell 4. Tidpunkten for projektstart i [lanen 2000-2002

AR NAR PROJEKTEN STARTADE

2000

2001

2002

Soédra Finlands lan
Ostra Finlands lan
Vastra Finlands lan
Uleaborgs lan
Lapplands lan

27 %
3 %
69 %
57 %

77 %

16 %
62 %
15 %
24 %

8 %

57 %
24 %
16 %
14 %
15 %

Alla totalt

49 %

21 %

30 %

Over hilften (51 %) av understddet gick till basala projekt. Liksom 2000, hand-
lade projekten for det mesta om utveckling av preventivt mentalvardsarbete
bland barn och unga, uppsokande verksamhet, stod till tidig interaktion, rehabili-
tering, dtstorningar, elevvard och problem bland barn i rddgivningsaldern. Flera
av sjukvérdsdistrikten hade projekt for stod till elevvéard och de hianforde sig till
utveckling av skolkuratorsverksamhet, utredning av och stod till de ungas
psykosociala situation och tidig prevention av utslagning. Bland andra vanliga
teman mairktes ambulerande arbetsgrupper, krisarbete, familjearbete, olika grup-
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per for barn och forédldrar samt nitverksbygge. Den specialiserade sjukvarden
koncentrerade sig pa att avveckla vardkoer och forbittra arbetet, men ocksa pa att
ta fram olika nya arbetsmodeller och arbetsmetoder.

Erfarenheterna av projekten var mycket positiva. Av projektbeskrivningarna att
doma hade samarbetet mellan intressegrupper och myndigheter 1 de flesta fall
okat och underléttats. Tack vare projekten hade man kunnat at fram nya arbets-
former for social- och hédlsovarden, vilket i sin tur underlittat samarbetet. S& héar
beskrivs ett av projekten:

”De flesta som var engagerade i projektet tyckte att samarbetet utdkats, underlat-
tats och intensifierats i kommunen. I projekten inom den specialiserade sjukvar-
den och i tva basala projekt ansags det att samarbetet mellan kommunen och den
specialiserade sjukvarden hade utdkats. I sma projekt har vi finslipat de lokala
modellerna. De som deltog i projekten ansig att samarbetet blivit béttre och att
familjerna engagerat sig i storre utstrickning samt att de unga sokt vard i ett tidi-
gare stadium”.

Tack vare understodet kunde de projektansvariga via projekten testa nya arbets-
former. I ménga fall inforlivades de nya modellerna i den ordinarie verksamheten
efter projektet. Enligt rapporten har ungefir 16 % av projekten inforlivats i
kommunens ordinarie verksamhet. De genomforda projekten har varit nédvandi-

ga.

Det var séllan som oldgenheter nimndes och de som nimndes hianforde sig i de
flesta fall till ovissheten om det statliga understodet kommer att fortsétta eller
inte och de anknytande svarigheterna att 1 forviag veta hur linge projekten kom-
mer att pagd. En del tyckte ocksa att det var arbetsamt och tidskrdavande att anhal-
la om understdd och rapportera om projekten. Personalbyten och resursbrist visa-
de sig 1 att nagra projekt forsenades.

3.3 Tjanster som har inrattats med stéd av anslaget

Med understddet for 2002 inrdttades sammanlagt 146,3 tjanster, varav storsta
delen (82 %) var tidsbegridnsade. Merparten av alla nyinrittade tjdnster placera-
des i Oppenvarden (91 %). Inom Oppenvarden inrdttades sammanlagt 111,23
tidsbegridnsade och 22 fasta tjdnster. Inom slutenvirden inrdttades 13 tjénster,
varav fyra var fasta tjanster (Bilaga 1). Tjanster som inrdttades 2000—2002.
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Tabell 5. Inrattade tjanster 2000-2002

FASTA 2000 2001 2002
Lakare 3 3 1
Sjukskotare 25 23 8
Ovrig personal 10| 7 7
Andra som deltar i varden 30 17 7
Ovriga 10| 12 3
Fasta tjanster totalt 78 62 26
TIDSBEGRANSADE

Lakare 33 17 12
Sjukskotare 97 67 40
Ovrig personal 22 26 19
Andra som deltar i varden 109 72 25
Ovriga 47 37 24
Tidsbegransade tjanster totalt 308 219 120
Alla totalt 386 281 146

Med understodet for 2002 inrdttades farre tjdnster 4n under tidigare ar, och detta
géllde bade tidsbegrinsade och fasta tjanster. Den relativa andelen tidsbegrinsa-
de tjénster har 6kar en aning jaimfort med tidigare ar. Ar 2000 var andelen tidsbe-
gransade tjanster 80 %, 2001 78 % och 2002 82 %. Av alla tjinster inrdttades 51
% inom primérvarden och 34 % inom den specialiserade sjukvérden. Andelen
tjdnster inom primérvarden har 6kat jimfort med aret innan (basala tjanster 19 %
och specialiserad sjukvard 69 %).

Sett 1 ett yrkesperspektiv inrdttades det flest sjukskotartjénster. Betrdffande de
tidsbegrinsade tjdnsterna 2002 kan man séga att ockséd andelen annan personal
som deltar 1 vdrden var stor. Antalet tjanster som inrdttades 2002 framgar av ta-
bell 5.

En del av sjukvérdsdistrikten uppgav att tjénster inte kunnat tillsittas pd grund av
brist pa arbetskraft, vanligen pa grund av ldkarbrist. Dessutom kopte en del
kommuner tjénster. I ljuset av lansstyrelsernas sammanfattningar ar det omojligt
att bedoma hur ménga av de tjinster som inrdttats med hjélp av understddet inrét-
tades redan med understddet for dret innan, och att det d& bara ar fridga om fort-
satt finansiering av tjanster. Dessutom uppgavs det 1 mycket fa fall hur lange
tjdnsten pagick.
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3.4 Personalutbildning som har genomférts med stdd av anslaget

Det ordades ganska mycket utbildning med hjilp av understodsanslagen. Det var
huvudsakligen utbildning som ordnades av den offentliga sektorn, bl.a. kommu-
ner, samkommuner och sjukvérdsdistrikt. Sjukvérdsdistrikten arrangerade egen
utbildning for sina kommuner och sin personal. Andra som stod for utbildning
var t.ex. Stakes och olika universitet. Ocksa anstidllda inom barn- och ungdoms-
psykiatrin har gett kurser och annan utbildning; lékare, psykologer och sjukskota-
re.

Sammanlagt 212 utbildningar och 590 utbildningstillfdllen rapporterades. I de
flesta fall var utbildningen multiprofessionell. Bland utbildningsteman mérktes
tidig interaktion (14 %), atstorningar (5 %), studieresor (4 %), ADHD (3 %) och
Theraplay (1 %). Av utbildningen var 7 % péa svenska och 3 % pé engelska.

Inom Helsingfors och Nylands sjukvirdsomrade anvindes en betydande del av
anslaget till utbildning (55 utbildningstillfallen). Nistan all utbildning som gavs
inom sjukvardsomradet var multiprofessionellt och ingick i en storre helhet.
Inom andra omréden var 67 % av utbildningen multiprofessionell. Av utbild-
ningen var 33 % avsett for bara en viss yrkesgrupp, och 64 % av utbildningen
ingick i1 en storre helhet. Av utbildningstillfillena riktade sig 40 % till flera
kommuner. Den mest typiska utbildning som arrangerades 2002 med hjilp av
understodet var en kort engangskurs. I 8 % av fallen bestod utbildningen av tio
eller fler utbildningstillfdllen. Utbildningens ldngd varierade mellan nigra tim-
mar och 65 dagar. I genomsnitt pagick utbildningen en dag.

Utbildningen hade minskat 1 jaimforelse med tidigare ar (2000 var det 350 och
2001 325 utbildningar). Den riktade sig 1 hogre grad till den egna kommunen dn
tidigare.

3.9 Vilka effekter anslaget har haft for kerna till barn- och ungdomspsyki-
atrisk behandling

Sjukvardsdistrikten inger rapport om koerna till barn- och ungdomspsykiatrin
och till familjerddgivningsbyrderna. Av sjukvérdsdistrikten var det 20 % som inte
rapporterade kosituationen, och en del av dem som ldmnade rapport rapporterade
bristfilligt. Den daliga rapporteringen forklarades med att det saknades uppfolj-
ningsmekanismer, att ett nytt uppfoljningssystem skulle inforas och med att upp-
gifterna inte var jamforbara.

Det fanns en del regionala skillnader i systemet att redovisa kder. En del sjuk-
vardsomraden forde ingen statistik 6ver kderna, andra ansdg manuell statistik inte
vara tillforlitlig. Men det bifogades forklaringar till faktorer som paverkar kositu-
ationen. Av utredningarna att doma ansdgs svérigheterna att fa vikarier till kort-
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variga vikariat vara en av de faktorer som bidrar till att kderna véxter. Utdragna
kotider beror inte alltid pa den som tillhandahaller vard, visar rapporterna, utan
varden kan ocksa skjutas fram pa grund av patienten eller patientens familj.

Utredningarna visar vidare att det finns stora skillnader i kderna beroende pa ars-
tid. Anda forsoker sjukvardsdistrikten tillgodose bradskande behov med en gang,
bl.a. genom att kopa tjénster (terapier, barnpsykiatriska utredningar och psykolo-
giska undersokningar).

En del omraden har forsokt paverka kosituationen genom att inféra gemensam
remisspraxis. Rapporterna visar att de ambulerande och akuta arbetsparen hade
medverkat till snabbare vard och till en viss forkortning av kderna. Som regel
hade projekten forbéttrat kosituationen bara i ringa grad eller inte alls. P4 till ex-
empel uppfostrings- och familjerddgivningsbyrdn i Kouvola och Fredrikshamn
hade kotiden till bedomning av utredningsbehovet i icke bradskande fall blivit
fem dagar snabbare jamfort med 2001 métt med ett genomsnittsvarde. (fran 42
till 35). Ocksa projektet ”Ambulerande arbetspar inom ungdomspsykiatrin® i
Norra Karelen lyckades forkorta véntetiden till ungdomspsykiatrin. Vidare mins-
kade tiden mellan att vardbehovet slogs fast och vard pa poliklinik i Syd-
Osterbotten pa ungdomspolikliniken med hilften (frdn 45 till 34). Ocksé tiden
frdn att vardbehovet slogs fast till att varden pd poliklinik inleddes minskade
markant.

3.9.1 Vardkoerna till barnpsykiatri

Den ldngsta kotiden till bedomning av icke bradskande behandling pa poliklinik
som ndmndes var 282 dagar. Det aritmetiska medelvérdet for kon till bedomning
av behovet av icke brddskande poliklinisk vard varierade mellan 18 och 30 dagar.
I bradskande fall fick patienterna en bedomning genast eller senast inom ett

dygn.

Tiden frén att vardbehovet konstaterades till att behandlingen pa poliklinik inled-
des var i icke bridskande fall hogst 190 dagar och i bradskande fall ldngst 167
dagar. Som regel gick det cirka 20 till 40 dagar mellan att vardbehovet fastslagits
till att behandlingen pa poliklinik inleddes 1 icke bradskande fall och mellan 14
och 20 dagar i bradskande fall. Det aritmetiska medelvirdet for tiden mellan att
vardbehovet slogs fast till att behandling inom slutenvérd, vard pa vérdavdelning,
inleddes varierade mellan 28 och 150 dagar 1 icke brddskande fall och mellan 0
och 32 dagar i bradskande fall.
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3.9.2 Vardkéerna till ungdomspsykiatri

Den liangsta kotiden till bedomning av icke bradskande behandling pa poliklinik
var 120 dagar och for bedomning till brddskande behandling 20 dagar. Det arit-
metiska medelvardet for kon till beddmning av behovet av icke brddskande poli-
klinisk vard varierade mellan 10 och 87 dagar, 1 brddskande fall mellan 3 och 18
dagar.

Tiden fran att vdrdbehovet bedomdes till att behandlingen pé poliklinik inleddes
var 1 icke brddskande fall mellan 7 och 120 dagar och i1 bradskande fall mellan 0
och 45 dagar. Tiden frn att virdbehovet slagits fast och slutenvéard, vard pa
vardavdelning, inletts rapporterades i liten omfattning. Det aritmetiska medelvér-
det for tiden mellan att vardbehovet slogs fast till att behandling inom slutenvérd,
pa véardavdelning, inleddes varierade mellan 11 och 321 dagar i icke bradskande
fall och mellan 0 och 11 dagar i bradskande fall.

3.95.3 Kéerna till familjeradgivningsbyran

Den ldngsta kotiden till bedomning av icke bradskande behandling pa poliklinik
som ndamndes var 223 dagar och av bradskande fall 37 dagar. Det aritmetiska
medelvirdet for kon till bedomning av behovet av icke brddskande poliklinisk
vard varierade mellan 13,5 och 105 dagar. Tiden fran att vardbehovet konstatera-
des till att behandlingen pé poliklinik inleddes var i icke bradskande fall langst
270 dagar och i bradskande fall langst 90 dagar. Medelvirdet varierade mellan 14
och 156 dagar 1 icke bradskande fall och i bradskande fall mellan 7 och 52 dagar.

De stindigt 6kande remisserna dr, enligt rapporterna, en av orsakerna till att ko-
erna inte har minskat trots de positiva effekterna av projekten. Liknande kom-
mentarer gavs redan 2001. De anmélningar som kom in till ldnsstyrelserna visar
att det fanns skillnader mellan sjukvérdsdistrikten i hur barn och unga kom under
vard och hur beddmningen av vardbehovet utfoll. Dessutom lyckades sjukvards-
distrikten inte alltid uppfylla de tidsfrister som ndmns i férordningen.

3.6 Nya avdelningar och sjukhusséngar som har inréttats och investering-
ar som har gjorts med hjalp av understodsanslaget

Ar 2002 inrittades ingen ny avdelning med understddsanslaget. Syd-Osterbottens
sjukvérdsdistrikt inrdttade en plats 1 stddboende for unga. Omréadena gjorde inga
ordinarie investeringar. I en del projekt ingick inkdp av apparatur eller annan
utrustning 1 mindre skala. I Kymmedalen anvindes 5 000 euro av understodet till
apparatur inom ramen for projektet Parkkikoulu som startades av Kotka stad. I
Lapplands sjukvardsdistrikt anvindes 10 570 euro till investeringar inom ramen
for ett utvecklingsprojekt for videokonferens inom ungdomspsykiatrin.
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4 OVERVAGANDEN

Ett problem med statsunderstodet 2000 och 2001 ansags vara att understodet ar
av engingskaraktir. Det leder enligt utredningarna till att den verksamhet som
startas med hjélp av understodet blir kortvarig och explicit dr av engangskaraktar.
I friga om understodet 2002 ansdgs det vara positivt att understddet fortsitter.
Merparten av projekten var fortsdttningsprojekt pa tidigare startade projekt.
Dessutom har flera projekt med tiden inforlivats i kommunens eller samkommu-
nens ordinarie verksamhet.

Understodet har anvénts till att starta en lang rad projekt och till att ordna utbild-
ning 1 stor omfattning. Tack vare projekten har psykiska problem hos barn och
unga béttre kunnat fingas upp. I projekten understroks verksamhetens preventiva
syfte. Forsoken med olika typer av gruppverksamheter, t.ex. fordldra-, barn- och
kamratstodsgrupper, har 6kat. Enligt uppgift visade sig det arbete som utfordes i
hemmen tillsammans med familjen utfalla vél i projekten bland barn och unga.
Bland annat den uppsdkande verksamheten, dédr en expert méter barn och bedd-
mer deras behov av vard, gav goda resultat. Tack vare verksamheten har unga
kunnat fdngas upp pé ett tidigt stadium, och koétiderna har darfor inte dragit ut pa
tiden. Som regel har dock barn och unga varit tvungna att vinta linge pa att
komma under vérd, i synnerhet smabarn far koa ldnge, visar rapporterna.

Projekten har sokt nya former for samarbete mellan olika yrkesgrupper och for-
valtningar, vilket var en av de omstidndigheter som understroks extra mycket nér
statsunderstodet forldngdes. Samarbetet har forbittrats bl.a. mellan skolorna och
hélso- och sjukvérden och mellan kommunerna och férsamlingarna.

Det inrdttades féarre tjanster med hjilp av understodet 2002 &n tidigare. I en del
fall skots projektstarten fram pa grund av svarigheter med att rekrytera personal.

Det ordnades férre utbildningstillfdllen &n de tidigare aren. De syftade till att for-
béttra personalens specialkompetens inom den basala verksamheten. Dessutom
ordnade flera sjukvérdsdistrikt i samrdd med ldnsstyrelserna ett gemensamt
radslag dar de gick igenom de pdgaende projekten. Den genomférda utbildningen
ansdgs vara viktig.

Tack vare statsunderstodet har projekt kunnat starta som annars inte hade inréat-
tats eller fortsatt. Manga av projekten har resulterat 1 goda erfarenheter. Anslagen
fyllde ett verkligt behov precis som under tidigare &r och hénforde sig till aktuel-
la frdgor och problem som kommit upp i den offentliga debatten, visar utredning-
arna fran sjukvardsdistrikten.
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5  SAMMANFATTNING

I statsbudgeten for 2002 beviljades ett anslag pa 3 160 000 euro for ett statsun-
derstdd. Understodet skulle ga till betalning av statsunderstdod for de kostnader
som stédande av barns och unga personers psykiska utveckling, forebyggande av
storningar och sdkerstillande av psykiatriska vardtjanster fororsakar kommuner-
na och samkommunerna. Stddet gavs ut till samkommuner for sjukvardsdistrikt
pa ansokan till lansstyrelsen och skulle anvéndas till projekt som genomfordes
inom sjukvardsdistriktet och kommunerna dér. I likhet med tidigare &r avsag un-
derstodet att generera forbéattringar i mentalvarden for barn och unga som under
en langre tid hade forsdmrats.

Merparten av projekten har genomforts pa basal niva. Bland teman for projekten
1 kommunerna marktes tidig interaktion, tidig upptéckt, framtagning av preventi-
va arbetsmetoder, nitverksbygge och personalutbildning. Den specialiserade
sjukvérden koncentrerade sig pa att bromsa upp vardkoerna och effektivisera ar-
betet med hjdlp av nya arbetsmodeller och arbetsmetoder. Tack vare projekten
har samarbetet mellan den specialiserade sjukvdrden och primidrkommunerna
utvecklats och effektiviserats.

Utbildningen for personalen var diversifierad, och en betydande del av den per-
sonal som arbetar med barn och unga deltog i utbildningen. Den genomfoérdes
antingen 1 egen regi eller genom anlitande av experter inom social- och halso-
vard. Framfor allt utbildningen f6r den basala nivan inom sjukvérdsdistrikten var
betydande. Utbildningen var multiprofessionell och bestod av nédtverkssamarbete,
krisarbete och tidig interaktion.

Till de storsta projekten anstilldes personal. Projekten hade karaktdren av pro-
cess och de sags ofta som en borjan till ett langsiktigt utvecklingsarbete. Fortsitt-
ningsprojekten genomforde viktiga omstruktureringar i verksamheten samtidigt
som det multiprofessionella inslaget och samarbetet frimjades. Tack vare pro-
jektverksamheten har man kunnat testa och utveckla en nitverksinriktad verk-
samhet. Ett flerarigt statsunderstod har varit en absolut forutséttning for att verk-
samhets- och ekonomiplaneringsprocesserna i kommunerna och samkommuner-
na har kunnat inforliva de goda modeller som forsoken genererat i1 sin verksam-
het.

Statsunderstodet for barn- och ungdomspsykiatri har setts som ett vilkommet
tillskott i mojligheterna att ordna med tjdnster och utveckla verksamheterna.
Merparten av projekten levde vil upp till resultatmalen i férordningen. Aven om
det inte har undersokts vilka barnens, de ungas och fordldrarnas erfarenheter ar
av projekten pekar utredningarna i den riktningen att man med projekten har
kunnat gora de barn- och ungdomspsykiatriska tjdnsterna mer klientorienterade.
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En viktig sak dr ocksa att kommunerna och samkommunerna har kunnat bygga
upp projekt enligt sina egna behov.

Projekten har ockséd frimjat mélen i mentalvirdslagen och i mal- och verksam-
hetsprogrammet for social- och hélsoviarden 20002003 (TATO). Av rapporterna
att doma har projekten varit nyttiga. De har kunnat genomforas i gott samarbete
mellan sjukvardsdistrikten och kommunerna. Rapporterna visar att det extra
statsunderstddet fyllde ett faktiskt behov.
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Tjanster inrattade 2002 Bilaga 1.
Olika typer | Ovrig | Andra som .
SLUTEN VARD Lakare av perso- | deltari |Ovriga | S'uten vard
. o 5 totalt
sjukskotare nal varden
Fasta tjénster totalt 0 1 3 0 0 4
Tidsbegrédnsade 1 3 4 0 1 9
Sluten vérd totalt/grupp 1 4 7 0 1 13
Olika typer | Ovrig | Andra som - .
OPPEN VARD Lakare av perso- deltari  |Ovriga OlEEEIL
. . 2 totalt
sjukskotare nal varden
Fasta tjénster totalt 1 7 4 7 3 22
Tidsbegrénsade 11,1 36,9 15 25,5 22,8 111
Oppen vard totalt/grupp 12,1 43,9 19 32,5 25,8 133
Alla tjanster totalt 146
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Projekt i sjukvardsdistrikten

Egentliga Finland, 3

Fortsattnings-

Kostnader total Fortsattning

projekt
1 Projektférvaltning, Egentliga Finlands svd 3 305 Nej
2 Harava-projektet, Egentliga Finlands svd 8400
3 Barnpsykiatrisk akutverksamhet, AUCS, 67 500
Barnpsykiatriska enheten
4 Dagsjukhus fér unga rehabilitering, AUCS 69 000 Ja Verksamheten skall enligt planerna fortsatta i
bdrjan av 2004 som ett led i AUCS egen
verksamhet.
5 Utbyggnad och utveckling av 28 600 Ja Projektpsykologi fortsatter med verksamheten med
konsultationsverksamheten, Loimaa kretssjukhus, barn- hjalp av
och ungdomspsykiatriska arbetsgruppen inom Loimaa projektfinansiering.
delansvarsomrade
6 Tikapuu-projektet (lll), Reso kretssjukhus 28 600 Ja Projektet fortsatter.
7 Utveckling av det preventiva mentalvardarbetet bland 28 600 Ja Projektet fortsatter
barn och unga, primar insatsgrupp mentalvardarbete
bland unga i hégstadiealdern, Abolands sjukhus
8 Uppsokande arbete och operativt 28 600 Nej Det operativa familjearbetet fortsatter som ett led i
familjeterapiprojekt, Vakka-Suomi sjukhus, familjearbetetet inom den barnpsykiatriska
Delansvarsomradets barnpsykiatriska enheten.
enhet
Totalt 262 605
Satakunta, 4 Kostnader total For?sattnlngs- Fortsattning
projekt
1 Stod till tidig interaktion 39 080 Ja Satsningar pa utbildningssamarbete gors
(utbildningprojekt), Satakuta svd, Barnpsykiatriska tillsammans med Satakunta yrkeshdgskola 2003.
enheten
2 Ambulerande arbetsgruppen — barn och unga, 141 765 Ja Projektet for ambulerande arbete bland unga
Satakunta svd, Barnpsykiatriska enheten fortsatter.
Det ambulerande arbetet har integrerats i
verksamheten vid barnpsykiatriska enheten.
Totalt 180 845
Centrala Tavastland, 5 Kostnader total For?sattnlngs- Fortsattning
projekt
1 Projektet Familjestéd, Samkommunen fér 18 628 Ja Projekt fortsatter 2003—-2004.
folkhélsoarbetet i Lammi-Tuulos
2 Utveckling av mentalvardarbetet bland barn i 23 156 Ja De metoder som tilldmpades under projektet har
Riihimakiomradet, Riihiméki bastrygghet, skolvdsende permanent inforlivats i vardpraxis.
och Samkommunen fér folkhélsoarbetet i Riihim&ki
3 Walk In — halsoradgivningsstalle fér unga 29 490 Nej Walk in — halsoradgivningsstélle for unga har
Tavastehusregionen, Tavastehus, Janakkala, permanentat sin verksamhet. Projektet fortsatter.
Tuulos, Hattula, Kalvola, Renko, Hauho
4 Lounais-Hameen Perhepysakki, familjestation i 14 808 Ja Projektet avslutas varen 2003.
sydvastra Tavastland, Forssa,
Jokioinen, Humppila, Tammela, Ypéjé
5 Ambulerande konsultationsgrupp inom barnpsykiatrin 42 974 Nej Projektet fortséatter.
(LAKU), Centrala Tavastland
6 VAVU-projektet, Tavastehus 7 568 Nej

Totalt

136 624
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Projekt i sjukvardsdistrikten

Birkaland, 6

Kostnader total

Fortsattnings-

Fortsattning

rojekt
1 Rattspsykiatrisk arbetsgrupp for barn, TAYS, 175670 Ja Projektet fortsatter fram till slutet av 2003
Barnpsykiatriska kliniken betraffande utvecklings- och
utbildningsverksamheten, den rattspsykiatriska
arbetsgruppen arbetar med hjalp av finansiering
fran sjukvardsdistriktet.
2 Nya vindar i mentalvardarbetet, Tammerfors stad 75976 Ja Projekt avslutas i bérjan av 2003.
En arbetsgrupp fér ungdomspsykiatrisk 6ppenvard
inforlivas i stadens permanenta verksamhet.
3 Valbefinnande bland unga i Ylgjarvi, YIéjérvi kommun 10 000 Ja Projektet fortsatter 2003 i skolornas regi.
4 Valbefinnande bland unga i Birkala, Birkala kommun 10 000 Ja De ungdomspsykiatriska konsultationerna inom
projektet fortsatter i kommunens regi.
5 Lemmikki, Tavastkyro, Viljakkala, lkalis 120 565 Ja Projektet fortsatter.
6 Junior Il — Natverksbygge i barn- och ungdomsarbete, 11 593 Ja Fortsattningsprojektet VILMA, tidigt stod till
utbildnings- och utvecklingsprojekt, Méntta, Vilppula barnfamiljer har fatt statsunderstéd 2003-2005.
7 OK-projektet i Nokia, Nokia stad 20 096 Ja Projektet fortsatter.
8 Tidig intervention vid franvaro i yrkeslaroanstalterna, 19 397 Ja Projektet avslutas i maj 2003.
Tammerfors stad
9 Grupprehabiliteringsprojekt, Samkommunen fér 29 078 Ja Projektet fortsatter delvis med hjalp av kommunal
folkhélsoarbetet i Vammala och Aetsé finansiering.
10 Storre gladje i barndomen Ill, Orivesi stad 26 480 Ja Utbildning- och gruppverksamheten fortsatter
varen 2003.
11 Stod till barn i familjer med missbruksproblem, 12 900 Ja Projektet fortsatter med finansiering fran
Valkeakoski A-Klinik lansstyrelsen i Vastra Finlands lan fram till slutet av
2004. Malet ar att kamratstddsverksamheten skall
permanentas fr.o.m. 2005.
12 Projekt for framjande av mentalvards- och 46 176 Ja Projekt fortsatter i samarbete mellan Kangasala
psykiatritianster (NUPPI), kommun och férsamling under 2003.
Kangasala kommun och férsamling
Totalt 557 931
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Paijat-Hame, 7 Kostnader total

Fortsattnings-

Fortsattning

projekt
1 Utveckling av en barn- och ungdomscentrerad 22 500 Ja Verksamheten har permanentats i
arbetsmodell i litti kommun, litti kommun sjukvardsdistriktets regi. Projekt avslutas 5/2003.
2 Barnpsykiatrin vid Paijat-Hame centralsjukhus, 33 801 Ja Projektet har avslutats. Verksamhet har
uppsokande arbetsgrupp, permanentats i sjukvardsdistriktets regi.
Péijét-Hédme centralsjukhus
3 Ungdomspsykiatrin vid Paijat-Hame centralsjukhus, Ja
uppsokande arbetsgrupp,
Péijét-Hadme centralsjukhus
4 Theraplay-utbildning 1420 Ja Utbildningsprojektet fortsatter.
5 Utveckling av bedémningsmetoder for tidig interaktion 9 349 Ja Projektet fortsatter.
vid Lahtis familjeradgivningsbyra i under-sékning och
rehabilitering for barn under skolaldern, Lahtis
6 Insatser for att starka verksamheten vid 31278 Ja Projektet har avslutats. Sjukskotararbetet inom
ungdomspsykiatriska avdelningen vid Péijét-Hdme projektet fortsatter.
centralsjukhus
7 Utbildning i multiprofessionellt natverksarbete inom 2352 Ja Projektet har avslutats. Arbetet fortséatter i form av
sjukvardsdistriktet, extra multiprofessionellt samarbetet och i
Péijét-Hame svd kamratstédsgrupper.
8 Centralsjukhusets barnpsykiatriska Nej Projekt genomférdes 04/2002—09/2002, fortsatter i
rehabiliteringshandledare, Pajjat-Hame svd sjukvardsdistriktets regi.
9 Centralsjukhusets ungdomspsykiatriska 22 027 Nej Projektet har avslutats. Ar 2003 fortsatter
rehabiliteringshandledare, Pajjat-Hame svd rehabiliteringshandledarens verksamhet med
statsunderstdd och 2004 i egen regi.
122 727

Totalt

Kymmenedalen, 8 Kostnader total

Fortsattnings-

Fortsattning

projekt
1 Okat information och stérre samarbete pa det regionala Nej
planet, Kymmenedalens svd
2 Rehabiliteringsprogrammet Vilperi, Samkommunen for 19375 Nej Gruppverksamheten fortsatter 2003. |
Kymmenedalens uppfostrings- och fortsattningen kommer verksamheten i
familjeradgivningsbyra, Kouvola uppfostrings- och medlemskommunerna att inforlivas i det normala
familjeradgivningsbyra arbetet.
3 Utvecklingsutbildning for utvardering av foraldraskapet, 24 375 Nej Projektet fortsatter.
Samkommunen fér Kymmenedalens uppfostrings- och
familjeradgivningsbyra, Kouvola uppfostrings- och
familjeradgivningsbyréa
4 Utveckling av yrkesinriktad stddpersonsverksamhet for 29 070 Nej Samarbetsprojekt tillsammans med kommunerna i
barn och unga, Anjalankoski, Eliméki, Jaala, "kuntaseiska”. Projektet fortsatter.
Kouvola, Kuusankoski, Valkeala
5 Staod till foraldraskap, Samkommunen fér 28 000 Nej Projektet fortsatter.
Kymmenedalens uppfostrings- och
familjeradgivningsbyra, Fredrikshamns uppfostrings-
och familjeradgivningsbyré
6 Utveckling av yrkesinriktad stddpersonsverksamhet och 23 000 Nej Slutandelen for understdédet 2002 anvands 2003.
start for Parkki-skolan, Kotka
Totalt 123 820
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Sodra Karelen, 9 Kostnader total Fortsdttnings-

Fortsattning

projekt

1 Intensifierat familjearbete pa barnpsykiatriska 32 000 Ja Sjukskétartjansten for intensifierat familjearbete
avdelningen, ansvariga enheten fér barnpsykiatrin vid permanentades i den ansvariga enhetens budget
Sédra Karelens centralsjukhus for 2003.

2 Utvecklingsprojekt narstaendearbete, ansvariga 6 400 Ja Verksamheten har inforlivats i det permanenta
enheten fér ungdomspsykiatrin vid Sédra Karelens tjansteutbudet. Projektet fortsatter.
centralsjukhus

3 Utvecklingsprojekt for stdd till tidig interaktion (VAVUKE) 29 000 Ja Projektet fortsatter, Tredje steget 2004-2005.
och framtagning av ny arbetsmetod (Kasperin liikkuva
tiimi; Kaspers ambulerande team), Villmanstrands stad

4 Snabb hjalp till barn och utbildningsprojekt for att 11 394 Ja Den projektanstallda psykologen fortsatter med
forbattra vardsystemet for barn, Imatra stad hjélp av finansiering fran staden.

Projektutbildningen Afrikas stjarna fortsatter 2003.

5 Samarbetsprojekt for Saimaanharju och kyrkbyn, 13 000 Ja Projekt fortsatter.

Taipalsaari kommun, férsamlingen, Nuortenpalvelu Ry
Totalt 91794

Fortsattnings-

Sodra Savolax, 10 Kostnader total . Fortsattning
projekt
1 Utbildning i psykoterapi for barn, Samkommunen Sédra 50 000 Nej Projektet fortsatter fram till 2005.
Savolax svd
2 Fors6k med handledning/konsultation i Nej
ungdomspsykiatri, Samkommunen Sédra Savolax svd
3 Fors6k med handledning/konsultation i barnpsykiatri, 10 440 Nej Projektet fortséatter.
Samkommunen Sédra Savolax svd
Totalt 60 440

Ostra Savolax, 11 ety ol s

Fortsattning

projekt
1 Handledning for personer med utbildning i tidig 11762 Ja Observation av tidig interaktion har blivit en
interaktion, Samkommunen Ostra Savolax svd integrerad arbetsmetod.
2 Anstélining av en familjearbetare, Samkommunen Ostra 34 266 Nej Projektet fortsatter 2003. Tjansten kommer att

Savolax svd

permanentas senast 2006.

Totalt 46 028
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Fortsattnings-

Norra Karelen, 12 Kostnader total . Fortsattning
projekt

1 Samordning av projekten, Kommunerna i Norra 4 300 Ja Projektet fortséatter.
Karelens svd

2 Utbildning av anstallda vid uppfostrings- och 6 391 Ja Projektet fortsatter inte.
familjeradgivningsbyraer,

Joensuu, uppfostrings- och familjeradgivningsbyraerna

3 Projektet ambulerande/akut arbetspar inom 22 000 Ja Projektet fortsatter. Fran och med 2004 har tva nya
ungdomspsykiatrin, Norra Karelens svd sjukskotarbefattningar i det ambulerande/akuta ar-

betsparet foreslagits i sjukvardsdistriktets budget
for ungdomspsykiatrin.

4 Utbildning och handledning i tidig interaktion, Norra 20423 Nej Projektet fortsatter i YH:s regi.

Karelens svd, YH

5 Pielinen-Karelens projekt for verksamhet i terapeutiska 9186 Ja Projektet fortsatter.
grupper for barn (projekt for utveckling av
mentalvardarbetet bland barn och unga),

Lieksa,Nurmes, Valtimo, Juga

6 Utvecklingsprojekt, llomants, Tuupovaara 44 161 Ja Projektet fortsatter.

7 Stod till tidig interaktion och utbyggnad av 10 617 Ja Projektet tacker in halsovardarens handledning i
gruppverksamhet i form av verksamhet vid familjecentra- arbetet samt projekt vid Joensuu familjecentral och
len, Joensuu uppfostrings- och familjeradgivningsbyra. Projektet

fortsatter.

8 Utvecklingsprojekt for barns mentala halsa, Kontiolahti 10 830 Ja Projektet fortsatter. En familjearbetare anstalls
med kommunala medel 2004.

9 Sihko diive's-projektet, Liperi 13 500 Ja Projektet fortsatter i samarbete mellan kommunen
och vissa samarbetspartner i form av normal
verksamhet.

10 Projekt for utveckling och resurstilldelning inom 13 500 Ja Projektet fortsatter.
elevvardsarbete, Pyhdselkd

11 Projekt for utbildning av personer som arbetar med barn 6 100 Ja Projektet fortsatter.
och deras familjer, Raakkyla

12 Start for skolkuratorsverksamhet, Tohmajérvi 20639 Ja Projektet fortsatter.
Totalt 181 647
Norra Savolax, 13 Kostnader total For?sattnlngs- Fortsattning

projekt

1 Utbildningsplats pa ungdomspsykiatriska polikliniken for 0 Nej Projektet ar forsenat. Projektet fortsatter.
en lakare inom primarvarden, ungdoms-psykiatrin vid
Kuopio universitetssjukhus

2 Kartlaggning av kvalitet och sakerhet pa stallen dar 8 000 Nej Projektet har avslutats.
unga placeras, ungdomspsykiatrin vid Kuopio
universitetssjukhus

3 Barnpsykiatrisk hem- och krisvardsgrupp, 6 man, 60 586 Nej Projektet fortsatter under namnet uppsodkande
barnpsykiatrin vid Kuopio universitetssjukhus arbetsgrupp.

4 Utveckling av nivan pa servicen inom varden av unga 28 244 Ja Projektstarten har dragit ut pa tiden. Lakare
narkomaner i Norra Savolax sjukvardsdistrikt, anstalld for 7/2003-10/2003.
anstallning av specialist 6 man, allménsjukhuspsykiatrin
vid Kuopio universitetssjukhus

5 Rehabiliteringsprojekt for unga som hotas av utslagning, 32000 Ja Projektet fortsatter inte.

Ovre Savolax svd

6 Projektet Det osynliga barnet, Pielavesi-Keitele 13 478 Ja Projektet fortsatter.

Totalt 142 308
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Fortsattnings-

Mellersta Finland, 14 Kostnader total Fortsattning
1 Perhekuuropilvi, Hankasalmi 7 249 Ja
2 Projekt for prevention av sexuellt utnyttjande av barn, 16 200 Ja Projektet fortséatter.
Harava
3 Psykolog i grundskolornas psykologarbete och 129 600 Ja Projektet fortsatter.
utbildning i rehabiliteringssyfte, Jyvéskyla
4 Familjelakarutbildning, Jyvéskyld 13 883 Ja Projektet fortsatter inte.
5 Utvecklingsprojekt for jour vid familjeradgivningsbyran, 88 194 Ja Projektet fortséatter.
radgivning per e-post och snabbare mottag-ningspraxis,
Jyvéskyléd
6 Modell for psykosocialt stdéd och VANNE-projektet, 796 150 Ja Projektet fortsatter.
Jyvéskyléa Ik
7 Utveckling av psykosociala tjanster till barn och unga i 10 500 Ja Projektet fortsatter inte, har inforlivats i den egna
Saarijarviomradet/Harava-projektet, verksamheten.
Karstula
8 Ungdomspsykiatrisk krisgrupp, Mellersta Finlands svd 142 606 Ja Projektet har avslutats. Verksamheten har
inforlivats i sjukvardsdistriktets verksamhet.
9 Intensifiering av krishantering bland grundskolelever och 9768 Ja Projektet fortsatter.
prevention av sjalvmord (pilotprojekt), Mellersta
Finlands svd
10 Barnpsykiatriskt kris- ja hemvardsprojektet TELLU, 178 070 Ja Projektet har avslutats. Verksamheten har
Mellersta Finlands svd inforlivats i sjukvardsdistriktets verksamhet.
11 Utbildning i stdd till tidig interaktion, 45077 Ja Projektet fortsatter inte. Utbildningen fortsatter i
hélsovardscentralernas konsultationer, Mellersta egen regi.
Finlands svd
12 Utbildning i stod till tidig interaktion, Samkommunen fér Ja
hélso- och sjukvarden i Keuruu-Multia
13 Foralder i familj, Kinnula 6 309 Ja Projektet fortsatter inte.
14 KOHO, Laukas 4012 Ja Projektet fortsatter inte.
15 Projektet Sateenkaari, Muurame 12 858 Ja Projektet fortsatter.
16 Stod till uppvaxt, Sumiainen 3000 Ja Projektet fortsatter.
17 Kestopito, Suolahti 6 000 Ja Projektet fortsatter.
Totalt 1469 476
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Fortsattnings-

Syd-Osterbotten, 15 Kostnader total . Fortsattning
projekt
1 AKKULA-projektet (utveckling av varden och 4914 Ja Projektet fortséatter inte.
behandlingen av barnfamiljer pa de akutpsykiatriska
avdelningarna T10, T4, T8, T12), specialiserad sjukvard
2 Storre resurser till specialiserad sjukvard och avveckling 19 047 Ja Projektet fortséatter.
av kderna, specialiserad sjukvard
3 Ungdomspsykiatriskt stddboende, specialiserad 12 086 Nej Projektet fortsatter.
sjukvard
4 Smabarnspsykiatriskt projekt, specialiserad sjukvard 3 000 Ja Projektet fortséatter.
5 Utveckling av projektet Pajakoulu, Alahdrmé 31770 Ja Projektet fortsatter.
6 Familjearbetsmetoder till stéd fér familjer och unga i 8701 Ja Projektet fortséatter.
Alaharma, Alahdrmé
7 Psykiatriska tjanster till barn och unga, Alajérvi, Alavus, 7 849 Ja Projektet fortséatter inte.
Kuortane
8 Tidig intervention i problemfamiljer, Téysé 21528 Ja Projektet fortsatter.
9 Tidig interaktion, Evijérvi 3515 Nej Projektet fortséatter inte.
10 Tapi-projektet, lImajoki 32 492 Ja Projektet fortsatter.
11 Anordnande av utbildning, /sojoki 1970 Ja Projektet fortsatter inte.
12 Familjearbetartjanster, Storkyro 5600 Ja Projektet fortsatter.
13 Utveckling av kommunalt familjearbete, Jalasjéarvi 9701 Ja Projektet fortséatter.
14 Ei minun lapseni-jospa sittenkin, Karijoki 681 Ja Projektet fortséatter.
15 Lastu-projektet, tredje fasen, Kauhajoki 6 705 Ja Projektet fortséatter.
16 Hemulit — rehabiliteringsprojekt inom specialdagvarden, 83 600 Ja Projektet fortséatter.
Kauhava
17 Lastemme huominen alkaa tédnaan, Kurikka 19073 Ja Natverksarbetet fortsatter.
18 Preventivt familjearbete, Lappajérvi 1752 Ja Projektet fortséatter.
19 Stérkt multiprofessionellt inslag i tjansteutbudet, 15 464 Ja Projektet fortsatter.
(psykoterapi, psykolog), Lappo
20 Utveckling av klient- och familjespecifikt arbete, Nurmo 28 019 Nej Projektet fortséatter inte.
21 Fortsattningsprojektet Puheeksi ottaminen, 2207 Ja Projektet fortséatter.
Peréseinéjoki
22 Familjearbete (2 projekt), Seinéjoki 29759 Nej Projektet fortsatter i form av handledning i arbetet.
23 Ett starkt foraldraskap, Ostermark 2 840 Ja
24 Nuoppari-projektet, Familjecentrum Ville, Vindala 13 455 Ja Projektet fortséatter.
25 Barns och ungas angelagenheter och lank till 1600 Ja Projektet fortséatter.
skolférvaltningen, Ylihdrmé
26 Projekt for barns och ungas psykiska valbefinnande, 2562 Ja Projektet fortsatter.
Ylistaro
27 Resurser i familjearbetet (3 projekt), Ahtérinjérvi HVC, 43733 Ja Projektet fortséatter inte.
Etseri
Totalt

413 623
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Fortsattnings-

Vasa, 16 Kostnader total . Fortsattning
projekt

1 God behandling av unga med atstoérningar, Vasa 17 298 Ja Projektet fortsatter genom att centralsjukhuset far
centralsjukhus en klinik for atstérningar.

2 Fokus pa foraldrar till psykiskt stérda barn, Vasan 7 897 Nej Projektet fortséatter.
centralsjukhus

3 Forvaltningsutgifter, Vasan centralsjukhus 27 828 Projektet fortséatter.

4 Atstérningsprojekt, Jakobstads sjukhus 16 321 Nej Projektet fortsatter.

5 Vasan ungdomsstation Klaara, Vasa 20173 Ja Verksamheten permanentades 2002 och
inforlivades i familjevardsavdelningen inom Vasa
stads socialverk.

6 Utbildning i preventivt mentalvardarbete for 6 600 Ja Handledningen inom ramen for projektet fortsatter

halsovardare, Vasa fram till 2004.

7 Radgivning fér valbefinnande, Vasa 8 064 Nej Projektet har avslutats.

8 Jakobstads KEHU, Jakobstadsnejdens HVC 9786 Ja Verksamheten har permanentats.

9 Stad till en trygg interaktion mellan modrar och 9 557 Ja Handledning i grupparbete bekostas genom
spadbarn, specialiserad sjukvard och fortsatt finansiering. | 6vrigt har kostnaderna forts
Jakobstadsnejdens HVC Over pa halsovardscentralerna och sjukhuset.

10 Invandrarprojekt, Jakobstad, Larsmo, Pedersére 11175 Ja Projektet har avslutats.
11 Barnet i fokus (KEHU), Nykarleby 9 850
12 For barnens basta, Korsnés, Malax, Korsholm, Véra, 11 966
Maxmo, Oravais
13 Projekt for att férebygga psykiska besvar hos barn med 3209 Ja Projektet fortsatter.
beteende- och koncentrationsstérningar, Korsholm
14 Handlingsprogram for prevention av psykisk sjukdom 43192 Ja Projektet fortséatter.
hos barn under 18 ar, Kaskd, Nérpes, Kristinestad
15 Psykiatriskt familjearbete, Jurva 24 317 Ja Projektet fortsatter fram till slutet av 2003 med
kommunala medel. Malet ar att verksamheten skall
permanentas.
16 Utveckling av skolkuratorsverksamhet, Malax-Korsnés 4 554 Ja Handledningsverksamheten fortsatter.
HvVC
Totalt 231787
Mellersta Osterbotten, 17 Kostnader total For?sattnlngs- Fortsattning
projekt

1 Hemutrednings- och hemvardsprojekt, specialiserad 18 357 Ja Projektet avslutas 01/2003. Barnpsykiatrisk

sjukvard utredning och vard har inforlivats i verksamheten
vid barn-psykiatriska enheten.

2 Stédhemmet Siilinpeséa (stédboende for unga i 105 815 Nej Projektet fortséatter.
sjalvstandighetsfasen), Karleby

3 Taksitolppa (preventiv primarvard fér barn och unga och 9 500 Ja Projektet har avslutats.

mentalvardsprojekt inom socialvarden), Lestijérvi

Totalt 133 672
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Fortsattnings-

Norra Osterbotten, 18 Kostnader total . Fortsattning
projekt
1 Stddpersonsprojekt, (sédra pkl konsultationer), 6115 Nej Projektet fortséatter.
Haapavesi
2 Stod till familjearbete (sddra pkl konsultationer), /i 8 199 Ja Projektet fortséatter.
3 Familjestugeprojekt (sddra pkl konsultationer), Kempele 64 428 Ja Projektet fortsétter.
4 Ungdomspsykiatrisk arbetsgrupp (sammanslagning av 177 706 Ja Projektet fortséatter.
projekten VarTu och VaSa), Uledborg
5 Projektet Lammin koti (fortsattning pa projektet kattila), 67 730 Ja Projektet fortsatter.
Puhdasjarvi
6 Utveckling av multiprofessionellt arbete, Pyhé&joki, 17 000 Ja Projektet fortsétter till 04/2003.
Ruukki
7 Ennen kuin-projektet, Pyhéjoki 20 000 Nej Projektet fortsatter.
8 Kamratstodsgrupper for mddrar och barn som utsatts for
vald (s6dra pkl konsultationer),
9 Projekt for utveckling av multiprofessionellt stédnatverk Projektet avslutades 10/2002.
(s6dra pkl konsultationer), Reisjérvi
10 Utveckling av stodfamiljsverksamhet och arbetsterapi for 18 616 Ja Projektet fortsatter.
barn, Kérsédmaki
11 Projekt for utveckling av elevvarden (sédra pkl 27 800 Ja Projektet fortséatter.
konsultationer), Pyhéjérvi
12 Projekt i den ekonomiska regionen Ylivieska, Alavieska, 49 071 Ja Projektet fortséatter.
Kalajoki, Merijarvi, Oulainen, Sievi och Ylivieska
13 Utveckling av verksamheten vid sédra polikliniken (stod 160 000 Ja Projektet fortsatter.
till skolor, barnhem, skolhem och familje- och daghem i
27 kommuner), Norra Osterbottens svd
14 Nya medel for anstéllda inom basservicen (VaVu), 33650 Ja Projektet fortséatter.
utbildningprojekt, barnpyskiatrin inom Norra
Osterbottens svd
15 Utbildningsprojekt for barn till depressiva patienter, 50 786 Nej Projektet fortsatter.
ungdomspsykiatrin inom Norra Osterbottens svd
Totalt 701 101

Fortsattnings-

Kajanalands sjukvardsdistrikt, 19 Kostnader total .
projekt

Fortsattning

1 Specialarbetsgrupp for barn och unga (Lanu), 96 440 Ja Projektet fortsatter till 2004.
Kajanalands svd och ssvd

Totalt 96 440
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Fortsattnings-

Lansi-Pohja sjukvardsdistrikt, 20 Kostnader total . Fortsattning
projekt
1 Projekt for utveckling av metoderna inom barn- och 33952 Ja Projektet har fortsatt i Kemi stads regi.
ungdomsvard i social- och halsovardstjansterna,
Kemi
2 Fortsatt utveckling av den psykosociala elevvarden, 6 957 Ja Projektet fortsatter. Projektet har fatt 3:e pris i
Keminmaa tavlingen Ideoista kayttéon med anledning av Niilo
Maki-jubileumsaret.
3 Aktivering av unga som hotas av utslagning, Overtorneg 3616 Nej Projektet fortsatter i kommunens regi.
4 Intensifiering av elevvarden i skolor pa andra stadiet, 9602 Ja Projektet fortséatter.
Tornea
5 Effektivare skolhalsovard, Tervo 2441 Ja Projektet fortséatter.
6 Fortsatt specialungdomsarbete, Tornea 6 522 Ja Projektet har avslutats.
Totalt 63 090
Lapplands sjukvardsdistrikt, 21 Kostnader total For?sattnlngs- Fortsattning
projekt
1 Fors6k med servicehandledare, Ranua 13 147 Nej Projektet har avslutats.
2 Insatser for att forebygga problem i fjdllomradena, 15 336 Ja Projektet har avslutats, resultaten har integrerats i
Enontekio, Muonio, Kittild, Kolari servicesystemet.
3 Ville-Viisari, Kemijérvi, Salla, Pelkosenniemi, Savukoski 16 520 Ja Projektet fortsatter.
4 Utveckling av tidig interaktion, Rovaniemen stad och Ik, 49 390 Ja Projektet fortsatter.
andra kommuner i Lappland
5 Mentalvardstjénster for barns och unga, 11157 Ja Projektet fortsatter.
utvecklingsprojekt, Salla
6 Tryggad tillgang till psykiatrisk vard for barns och unga, 7 207 Ja Projektet fortséatter.
Enare
7 Lammin koti, Posio 19 599 Ja Projektet har avslutats.
8 Utveckling av ungdomspsykiatrin, Lapplands svd 14 154 Ja Projektet fortsatter.
Totalt 146 510
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Fortsattnings-

HNS, 25 Kostnader total . Fortsattning
projekt
1 Ungdomspsykiatrisk konsultation och handledning inom 64 535 Ja Projektet fortsatter 2003.
skolhalsovarden och undervisningsvéasendet,
utvecklingsprojekt, Helsingfors stads hélsovardsverk
2 Utveckling av de ambulerande gruppernas verksamhet, 8 893 Ja Projektet fortsatter 2003.
norddstra familjeradgivningsbyran, Helsingfors stads
hélsovéardsverk
3 Modell fér uppsékande, preventiv och tidig intervention 95 246 Ja Projektet fortséatter inte.
(Ruori), Helsingfors stads hélsovardsverk
4 Beddmningsmodell fér mottagningsverksamhet fér under 4212 Nej Projektet startar 2003.
och i skolaldern, Helsingfors stads hélso-vardsverk
5 Utveckling av en modell for samordnad musikterapi, 29 551 Nej Projektet fortsatter 2003.
Helsingfors stads hélsovardsverk
6 Neuropsykiatriskt utvecklingsprojekt, HNS/HUCS 10 730 Nej Projektet fortsatter 2003.
Barn- och ungdomssjukhuset
7 a) Barnpsykiatriska tjanster (samprojekt), 9392 Nej Projektet fortsatter 2003.
Esbo hélsovardscentral och Jorvs sjukhus
b) Ungdomspsykiatrisk hempoliklinik, Jorvs sjukhus 34 050 Nej Projektet fortsatter 2003.
8 Preventivt mentalvardarbete i samkommunens 5726 Nej Projektet fortsatter 2003.
radgivningsarbete,
Samkommunen Kyrksléatt-Sjundea
9 Utvardering och utveckling av mentalvardarbete bland 28 315 Ja Projektet fortsatter 2003.
smabarn, Esbovikens social- och hélsovérdscentral
10 Handledning pa grundval av tidig interaktion, Kervo stad 7 964 Nej Projektet fortsatter 2003.
11 Terapitjanster for barn och familjer via 4998 Nej Projektet fortsatter 2003.
familjeradgivningsbyran, Kervo stad
12 Psykiatriska konsultationer for barn och unga inom 19 023 Ja Projektet fortsatter 2003.
barnskyddet, Vanda stad
13 Stéd till verksamheten vid uppfostrings- och 20977 Ja Projektet fortsatter 2003.
familjeradgivningsbyraerna, Vanda stad
14 Stdd till dagvard/utbildning i metoden Theraplay, Vanda 9 500 Ja Projektet fortsatter 2003.
stad
15 Utveckling av de psykosociala tjansterna i skolorna, 2993 Nej Projektet fortsatter 2003.
Vanda stad
16 Utveckling av krisarbete och hemsjukhusverksamheten 0 Nej Projektet fortsatter 2003.
inom barnpsykiatrin, Pejas sjukhus
17 Komplettering av krisarbetsgruppen inom 2182 Nej Projektet fortsatter 2003.
ungdomspsykiatrin, Pejas sjukhus
18 Fortsatt verksamhet fér ungdomspsykologen i Mantsala 23 376 Nej Projektet fortsatter 2003.
2002, Mariefors sjukhus
19 En ny anstalld vid ungdomspolikliniken vid Mariefors 7 876 Ja Projektet fortsatter 2003.
sjukhus, Mariefors sjukhus
20 Fortsatt verksamhet i specialarbetsgruppen vid 237 000 Nej Projektet fortsatter 2003.
Kruununpuiston paivakoti, Hyvinge stad
21 Familjestédscentrum, Trdskdnda stad 30 000 Ja Projektet fortsatter 2003.
22 Emo-klass, Tusby kommun 104 053 Nej Projektet fortsatter 2003.
23 Okat samarbete med priméarvarden och socialvarden, 0 Ja Projektet fortsatter 2003.

Lojo ungdomspoliklinik


prount
36


Projekt i sjukvardsdistrikten

37

24 Preventiv mentalvard inom radgivningsverksamheten, 12 833 Nej Projektet fortsatter 2003.
VAVU-utbildning, Lojo stad, hélsovardscentralen

25 Arbetsgrupp for barn och unga, Hégfors stad 131 000 Ja Projektet fortsatter 2003.

26 Utveckling av mentalvardstjanster for barn, Vichtis 4482 Nej Projektet fortsatter 2003.
kommun

27 Polyfonet-projektet, Véstra Nylands kretssjukhus 46 904 Ja Projektet fortsatter 2003.

28 NEPSA-projektet, Véstra Nylands kretssjukhus 2028 Nej Projektet fortsatter 2003.

29 Fortbildning i Theraplay for barnomsorgspersonal i 5292 Nej Projektet fortsatter 2003.
medlemskommunerna, Borga sjukhus

30 Stod till barn som behdver sarskild vard och sarskilt stod 20 000 Nej Projektet fortsatter 2003.
och deras familjer, Askola kommun

31 Ungdomsstationsprojekt, Borga sjukhus 40 399 Nej Projektstarten har dragit ut pa tiden.

1023 530

Totalt
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