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사례 확인
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고객 참여 및 탐색 서비스(CENS)

~2,100만 달러
총 CENS 자금(연결 자금에는 AB 109, CFCI, 
GR, CalWORKs, SUBG 포함)

750만 달러
PEH 전용 자금

5,705
중복되지 않는 PEH 서비스 총 수
(~서비스를 제공받은 총 개인 수의 50%)

• 대면 SUD 서비스 제공: 교육, 홍보 및 참여, 
선별 및 의뢰, 각 SPA에서 SUD 치료 접근성
및 완료를 용이하도록 하기 위한 서비스
안내

• 전용 프로젝트: 조치 A, CalWORK(특히 가족
솔루션 센터, 정신 건강 서비스법(MHSA) 
임시 주택 지원 프로그램(IHOP) 
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사례 확인: 청소년 SUD 네트워크
(17세 이하 대상 Medi-Cal 서비스)

DMC 인증 청소년 SUD 네트워크
30제공 기관
49현장 수*
108현장 기반 기관

현장 기반 서비스 기관
82학교
17STRTP
9기타
8가정 내

*외래, 집중 외래 및 거주 포함

청소년 및
청년을

위한 조기
개입

회복
서비스외래

집중 외래

거주
금단 증세

관리

오피오이
드 치료

프로그램

치료치료 개입
 일대일
 상담그룹
 상담가족
 치료중독
 치료를 위한 약물

추가 서비스
 진료 조정
 서비스
 연계
 또래 지원 서비스
 회복 인센티브
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입원 시 청소년 환자의 주요 약물 사용
2020/2021~2024/2025 회계연도
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알코올 마리화나 메스암페타민 전문/일반의약품

참고: 기타 약물에는 PCP, 환각제, 엑스타시, 흡입제, 클럽 약물 및 기타 약물이 포함됩니다. 비율(%)은
결측값 없는 데이터를 기반으로 합니다. Meth: 메타암페타민, Rx: 처방약, OTC: 일반의약품

출처: 캘리포니아 결과 측정 시스템(CalOMS)/로스앤젤레스 카운티 참여자 보고 시스템(LACPRS) 데이터. 로스앤젤레스 카운티 공중보건국 약물 남용 예방 및 통제, 보건
성과 및 데이터 분석부(HODA 부서)에서 분석 및 작성

청년 환자군에서 마리화나는
회계연도를 통틀어 주요 관심 물질의
대부분을 차지했습니다.



2024/2025 회계연도 치료 중인 청소년 인구 통계
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남성은 LAC의 전체 청소년 인구
대비 청소년 SUD 환자 집단에서

과대 대표됩니다.

LAC 지역의 일반 청소년 인구에서는 모든
연령대가 인구에서 대략 동등하게 대표되는

반면, SAPC의 전문 SUD 시스템에서
치료받는 청소년 환자의 비율은 청소년
연령대가 높아질수록 증가했습니다.

백인과 아시아인은 불충분하게 대표되는 반면, 라틴계
및 아프리카계 미국인은 LAC의 일반 청소년 인구
대비 청소년 SUD 환자 집단에서 과대 대표됩니다.
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I. 약물사용장애 개입 및 치료를 위한 환경 재구상(RESET):
청소년 치료 서비스를 위한 치료 환경 개선을 지원하며 더 매력적이고 모두를
환영하는 공간을 조성하는 기금; SAPC IN 25-06을 참조하십시오.

II. 프로그램 업데이트(RYSE-UP): 곧 오픈합니다!
청소년 참여와 유지율을 높이는 프로그램, 서비스 및 활동 개선을 지원합니다.

III. 현장 기반 서비스(FBS) 혜택 강화:
승인된 청구 건에 대해 추가 10%(10%)의 환급을 제공하여 FBS를 통한 청소년
약물남용장애(SUD) 서비스 제공에 따른 추가 비용을 지원합니다. SAPC IN 25-09를
참조하십시오.

IV. 청소년 공청회 세션:
청소년과 제공자들의 직접적인 목소리를 듣고 변화를 이끌어갑니다.

청소년 SUD 참여 재구상(RYSE)
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BRIDGE 가족 지원 서비스 프로그램

BRIDGE 프로그램은 가족 중심 사업으로, 특히 복합적인 요구 사항을 가진 청소년, 소년사법 관련 청소년, 구금 또는
보호시설에서 최근 출소한 청소년을 포함한 청소년의 보호자와 가족을 위한 지원 서비스를 제공하는 서비스 제공자의
역량을 강화합니다.

• 조기 가족 참여 서비스: 입원 전 가족 및 보호자에게 제공되는 다양한 개입은 가족 참여를 촉진하는 가족 친화적 환경
조성을 목표로 합니다.

• 가족 교육: 교육 세션 제공(간병인 가이드 배포 및 관련 워크숍 포함)을 통해 가족 지원 체계를 강화할 수 있는 도구와
전략을 제공합니다.

• 지역사회 연계 및 참여: 가족 및 보호자들이 이용할 수 있는 다양한 치료 서비스에 대한 인식을 제고하기 위한 노력

• 가족 지원 그룹: 사랑하는 사람의 약물 사용으로 인한 가족에게의 영향을 다루는 데 있어 실제 경험을 가진 다른 사람들과
교류하고 배울 수 있는 친밀한 공간을 제공하는 지원 그룹을 운영하거나 주최하십시오.

• 리더십 및 멘토링 프로그램: 청소년과 가족을 기회 및 지역사회 지원 서비스와 연결하는 지속적인 멘토링 프로그램

• 긍정적 가족 발달(PFD) 프로그램: SUD 치료 환경에서 가족에게 제공되는 강점 중심의 가족 중심 프로그램

관계 구축, 발전 촉진, 참여 증진



소년원

2025~2026 회계연도 SUD 서비스 확대 계획
• SAPC는 CENS 외 로스 파드리노스 소년원에서도 SUD 치료 서비스를 제공할 예정
• SAPC는 다음 캠프의 일반 수용 청소년에게 교육, 조기 개입 및 SUD 치료 서비스를 제공할 예정:

‐ 캠프 도로시 커비 센터
‐ 캠프 글렌 로키
‐ 캠프 클린턴 B. 애플러보
‐ 캠프 조셉 페이지

CalAIM 사법 관련 이니셔티브
• 수감 중인 적격 개인(청소년 및 성인)이 출소 90일 전부터 메디‐칼에 가입하고 특정 서비스 패키지를 받을 수

있도록 합니다.

• 수감 기간부터 지역사회로의 전환 과정에서 의료 보장 범위와 치료 연속성을 개선하는 것이 목표
• 청소년 대상 출소 전 서비스는 2026년 9월 시작 예정
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소년 사법 제도 내 SUD 서비스 확대



SUD 서비스 확대 및 접근성 증진 – MAT 및 학교 연계

MAT 이니셔티브
• 청소년 약물중독 치료(MAT) 학습 협력체:  청소년 대상 MAT 및 약물 서비스 확대를 위한

임상의 및 처방자와의 격월 회의(2025년 1월)

• 청소년 오피오이드 대응(YOR) 워크그룹: 카운티 파트너 기관과의 지속적인 협력을
통한 MAT 서비스 조정

학교 접근성 강화
• 학교 단위(FBS): 개별 캠퍼스 내 SUD 서비스 제공 확대(70개 학교 현장에서 MOU 승인)

• 교육구 단위 협력: LAUSD와 협력하여 MOU 및 서비스 제공 협약(SDA)을 개정하여
캠퍼스 전반에 걸친 조기 개입 및 SUD 치료 서비스 접근성 확대 지원
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전환 연령 청소년(TAY): 18~25세
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• TAY 대상자 총 수: 2,868명(전체 환자 수의 8.4%).
• TAY 대상자의 대부분은 남성(60.8%), 라틴계(70.0%), 25세(19.4%), 실업 상태(64.0%)였습니다.
• 가장 많이 이용된 치료 장소는 외래(33.8%)였으며, 주거(29.5%)가 뒤를 이었습니다.
• 치료 종료 시 준수 상태 양호: 47.4%

연간 치료 보고서 2023~2024 회계연도* 

*출처: 로스앤젤레스 카운티 공중보건국 약물 남용 예방 및 통제, 보건 성과 및 데이터 분석부(HODA)에서 분석 및 작성, 연간 개요: 로스앤젤레스 카운티에서 공공 자금 지원 약물
사용 장애 치료 프로그램을 이용하는 환자 현황(2023~2024 회계연도)

TAY 주요 사용 물질 TAY 특정 인구 집단

헤로인 메스암페타민 마리화나 알코올 처방약 코카인 형사 사법 연관 노숙자 장애인 환자 재향 군인성소수자
(LGBTQ+)

전체 환자 인구 중 비율 – 청소년 및 성인



2025~2026 TAY 서비스의 SAPC 목표

• TAY 전용 프로그램 개발 및 전담 서비스 제공자 네트워크 구축
• 서비스 설계에 반영하기 위한 TAY 환자, 서비스 제공자 및 주요

이해관계자와의 의견 리스닝 세션 3회 개최
• TAY 대상 카운티 전체 서비스 조정을 위한 부서 간 협력체(예: TAY 테이블) 

참여
• TAY 지원을 강화하기 위해 SUD 지역사회 기관과 파트너십 구축(멘토십, 

인턴십/취업, 주거 지원, 사회·여가 활동)
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임산부와 육아하는 여성(PPW) 네트워크

전체 PPW 네트워크
기관: 26
현장: 120

PPW 주거 서비스
기관: 14
현장: 26

PPW 회복으로 이어주는
임시 주거 공간

기관: 7
현장: 17

SAPC의 임산부와 육아하는 여성(PPW) 네트워크는 모든 치료 단계에서 임신 중, 산후, 
육아 중인 여성과 그 부양 자녀(0~16세)를 대상으로 SUD 치료 및 확대된 서비스를

제공합니다.



치료를 받는 부모와 동행하는 부양 자녀(0~16세)를 위한 PPW 네트워크 서비스는
다음과 같습니다:

• 주거 및 회복 연계 주거(RBH) 이용 시 동반 자녀(1가족당 최대 5명)의 숙식 제공. 
해당 자녀는 부모와 함께 주거 치료 서비스 또는 RBH를 이용하는 경우에 한함. 

• 부모가 치료를 받거나 기본 진료, 산전 관리, 친밀한 관계에서의 폭력 관련 지원 및
기타 서비스를 이용하는 동안 0세부터 14세까지의 아동을 위한 보육 서비스. 

• 아동 사례 관리를 통해 건강한 아동 발달을 지원하는 서비스를 조정 및
모니터링하며, 여기에는 소아과 진료 및 치료 서비스가 포함됨.

• 부모와 자녀가 부가 서비스를 이용하기 위한 교통편(기관 소유 또는 임차 차량
사용).

PPW 어린이 네트워크 서비스



2024/2025 회계연도
합계지표

29SRH 전문가 수
SRH 전문가
프로젝트 15SRH 전문가를 고용한 PPW 제공자 수

29SRH 전문가가 있는 PPW 현장 수

221명(3분기 기준)PPW 네트워크 전체 PATH 교육 직원
수PATH 훈련

53개(3분기 기준)PATH 교육을 받은 직원이 최소 1명
이상 있는 PPW 현장 수

2,138건(여성 987명, 
남성 495명, 기타 1명)검진 건수

생식 건강 검진 72건임신 건수
27건임신 의뢰 건수
628건총 의뢰 건수

성건강 및 생식건강
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질문이 있으신가요?
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