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Sammanfattning

Det talas ofta om hur psykisk ohilsa 6kar bland ungdomar — men dir det har varit svirt att veta
om ungdomarnas definition av psykisk ohilsa motsvarar samma betydelse som hos vuxna. Det
overgripande syftet med studien ér att 6ka forstiaelsen om problemet med psykisk ohilsa bland
ungdomar 1 Kronobergs lin med fokus pa: att utforska vilken mening unga lagger i begreppet
psykisk ohilsa samt hur upplevd ohilsa kan férebyggas och hanteras av de sjilva samt vilket

samhilleligt stod som unga sjilva foredrar att anvinda och efterfragar.

Studien visar att ungdomar ar vil bekanta med begreppet “att ma daligt” eller kinna till nagon som
mar daligt, men att det inte ar lika vanligt med att lida av faktisk ”psykisk ohilsa”. Ungdomarna
kan manga ginger beskriva psykisk ohilsa som bestaende besvir som dr svarare dn vanligt
vardagligt lidande exempelvis stress, angest eller nedstimdhet. Nagra deltagare ger exempel pa
psykiatriska diagnoser ex. depression och ADHD. Det finns en upplevelse bland deltagarna i
studien om att de som lider av psykisk ohilsa ofta anstringer sig for att dolja sitt maende genom
att halla upp en fasad — for att inte tolkas som svaga. Flera ungdomar har lirt sig att det faktiskt gar
att lita pa larare, kuratorer, skolskoterskor eller jimnariga — medan andra har daliga upplevelser av
att 6ppna upp sig for vuxna och vinner. Det kan réra sig om kinslan av att man blivit sviken,
forbisedd eller inte tagen pa fullt allvar. Vissa ungdomar har sokt sjukvirden och likare dir man
bade konstaterat faktisk psykiatrisk problematik och sedan erhallit behandling. Andra kinner
motstand till att ta kontakt med psykiatrin eller att ta mediciner da de dr Gvertygade om att
sjukvirden dnda inte ar tillricklig eller att likemedel bara dimpar besviren utan att 16sa sjilva
orsaken till problemet. Manga ungdomar har utvecklat egna strategier mot psykisk ohilsa i form av
olika distraktioner dir umginge med jamnariga, olika sorters trining gar som en r6d trid hos de

flesta ungdomarna.

Det finns olika 6nskemal frin ungdomarna att samhallet ska arbeta férebyggande med psykisk
ohilsa men ocksa hantera psykisk ohilsa nir den val hunnit utvecklas. Vissa efterfragar utdkade
resurser med fler kuratorer och psykologer som har tid att lyssna vid behov. Andra har eftersékt
mer foreldsningar i skolan om vad psykisk ohilsa innebdr och nir man borde soka hjilp. Manga

har tagit upp 6nskemal om att motverka stigmatiseringen av psykisk ohalsa framfor allt f6r killarna.



Innehall

INtEOAUKTION 1.ttt s 3
BaK@IUnd ..o 3
SYELE ettt bbbttt 4

Matetial OCh MELOd .....cuoviiiiiiiiiiiic s 6
ULVAL o 6
DatainSamIING......ccvviiiiiiiiiiiciiii s 6
DAtAANALYS ...ttt 6
Etiska OVErvVAZANAEN....c.ciuiiiiiiiiiiiciicr et 7

RESUIAL. ..ttt 9
Ungas tolkning av begreppet psykisk Ohalsa.........ccceuviiiieiiiniiiiiiiniiiniicecceenes 9
Ungdomarnas egna strategier for att hantera psykisk ohalsa .........cccccevviviiinninininniiiiiice, 11

Upplevelser av samhailleligt stod vid psykisk ohilsa samt 6nskemal kring framtida insatser av

samhallet vid psykisk Ohalsa........ccccciuiiiiiiiiiiiiiiii 13
DIISKUSSION weeviiiirereteietetetetetet sttt bbbt b st eaea e s 17
MEtOAAISKUSSION 1ttt ettt ettt ettt ettt sttt a bbb et aesenene 17
ReSUITAtAISKUSSION c...uviiiiiieiiciett ettt 18
RELCIEIISET ettt bbbttt bbb b bbbt a e es 24



Introduktion

Denna studie ska handla om ungdomars olika definitioner och uppfattningar av vad som i folkmun
kallas for psykisk ohilsa. Det ir ett viktigt omrade att foérdjupa sig i med tanke pa den 6kade
rapporteringen och den generella uppfattningen ute i samhillet att psykisk ohilsa hos unga 6kar.
Sa sent som 1 april 2018 sammanstillde Folkhilsomyndigheten (FHM) den vetenskapliga
litteraturen och presenterade ett resultat som tydde pa att det finns ett samband mellan simre
skolprestationer och Okad risk for ”indtvinda problem” bland barn och unga som beskrivs som
“ett kontinuum fran lindrigare problem med exempelvis oro och nedstimdhet (inklusive
sjalvrapporterade problem) till allvarliga problem som sjilvdestruktivitet och diagnostiserad
sjukdom i form av exempelvis angestsyndrom eller depression” [1]. Kan det finnas andra viktiga
orsaker till denna inatvinda problematik bland barn och unga férutom simre skolprestationer och

stimmer detta kontinuum med hur ungdomar sjilva skulle definierat psykisk ohilsa?

Bakgrund

Historiskt sett definierade WHO begreppet hilsa redan 1948 som ett tillstand av fullstindigt fysiskt,
psykiskt och socialt vilbefinnande och inte bara som frinvaro av sjukdom [2]. 1986 vidare-
utvecklades begreppet till att man bor se hilsan som en viktig resurs i det dagliga livet vilket i sin
tur mojligedr personlig utveckling [3]. Nir da den psykiska ohilsan hos ungdomar siledes
konstaterats ha Okat, riskeras den personliga utvecklingen att himmas vilket i sin tur kan paverka
hur samhillet kommer att ma i framtiden nar andra krav kommer att stallas pa ungdomarna fran

arbetsplatserna och fran lirositena.

En avhandling fran Linnéuniversitetet [4] visade att bland gymnasieelever som fatt mojligheten att
sjalva beskriva deras uppfattning om vad som leder till psykisk ohalsa kunde till stor del bero pa en
daglig strivan efter att forma och sikerstilla socialt status i skolan bland andra elever. Denna
Overanstringning visade en 0kad upplevelse av psykisk ohilsa hos dem som dem inte nadde upp

till 6nskat socialt status — men paradoxalt 4ven hos de ungdomar som faktiskt gjorde det.

Det finns andra forklaringar till den negativa utvecklingen av psykisk ohilsa hos ungdomar

daribland ungdomsarbetsléshet [5] och socioekonomiska férutsittningar [6] for att bara nimna



nagra exempel pa strukturella faktorer som kan ha betydelse for sjalvrapporterad ohilsa. Pagaende
samhaillstrender som uppmuntrar perfektionsideal, exempelvis vad giller férvantningar pa kropp
och utseende, kan ocksa knytas till psykisk ohilsa [7]. Skolprestationer och dess koppling till psykisk
ohilsa har ocksa uppmirksammats under senare ar [4]. Darutover har anstringda sociala relationer
till jimnariga i skolan pekats ut som en bidragande orsak till rapporterad ohilsa [4]. Manga studier
ligger 1 linje med tidigare studier resultat om att den sjilvskattade psykiska ohilsan 1 ett lingre
tidsperspektiv har okat bland ungdomar i framfér allt bland flickor [8]. En studie fran 2018 [9]
visade att behandlare inte upplevde att psykisk ohilsa hos deras unga kvinnliga patienter hade nagra
tydliga samband med deras uppvixtforhillanden, familj eller etnicitet utan istillet berodde pa

sociala medier, skolan, héga krav och steget in i1 vuxenlivet som bidragande faktorer.

Folkhilsomyndigheten (FHM) har rapporterat om att allt fler unga i Sverige upplever psykisk
ohilsa [1] vilket har 6ppnat upp f6r att man pa olika héll f6rs6kt komma nirmare till vad orsakerna
kan bero pd. Region Kronoberg har sedan 2003 genomfért enkitundersokningar vart tredje ar hos
barn och ungdomar i arskurs 5, 8 och drskurs 2 pa gymnasiet gillande upplevd hilsa och
livssituation (Barns och ungdomars hilsa och levnadsvanor i Kronobergs lin) och idag finns det
totalt 6 undersékningar dir den senaste skedde 2018. I dessa har eleverna fatt skatta sin egna hilsa,
sina levnadsvanor, sociala relationer och radande skolsituation. Man har identifierat en negativ
utveckling av psykisk ohilsa bland ungdomar i linet [10]. Mot denna bakgrund har Region
Kronoberg valt att géra en sirskild satsning i form av en fordjupningsstudie som ska uppmirk-
samma hur unga sjilva forstir och kan hantera erfarenheter av psykisk ohilsa samt vilka
samhilleliga insatser som efterfrigas genom att lita ungdomarna sjalva komma till tals och beritta
via enskilda intervjuer. Genom att laita ungdomarna beritta och férklara hur de tolkar “psykisk
ohilsa”, okar forstielsen for vad unga minniskor faktiskt hanvisar till ndr de talar om psykisk
ohilsa. Deras reflektioner ar viktiga for att 1 framtiden kunna rikta insatser och resurser ritt. Det
finns en viss forstaelse hos ungdomar om hur psykisk ohilsa ir ett resultat av biologiska och
psykosociala orsaker men dir det fortfarande saknas kunskap om att det finns olika typer av

behandling [11].

Syfte

Att ny kunskap ska bidra till att utveckla forstaelsen av hur unga sjilva kan férebygga och hantera

psykisk ohilsa samt vilket samhilleligt stod som unga sjilva foredrar att anvinda och efterfragar.



Det 6vergripande syftet var att Oka forstaelsen om problemet med psykisk ohilsa sisom ungdomar

upplever det i Kronobergs lin med fokus pa foljande fragestillningar:

e Vad innebir psykisk ohilsa utifran ungdomars egna perspektiv?
e Vilka strategier anvinder ungdomar sjilva for att férebygga och hantera psykisk ohalsa?

e Har ungdomar kunskap om vilket samhalleligt st6d som finns erbjudet — och hur upplevs

dessa stod av ungdomarna?



Material och metod

Urval

Totalt genomférdes 11 intervjuer varav 6 killar och 5 tjejer, under skoltid 1 enrum som da gick
arskurs 2 pa olika gymnasieskolor i linet i bade hogskoleforberedande program som yrkes-
férberedande program. Ett viktigt urvalskriterium var att studera ungdomar i allmanhet, med olika
social och etnisk bakgrund (3 av informanterna var fédda utanfér Sverige) som varken madde
bittre eller simre 4n genomsnittet, utan den breda grupp av ungdomar som rapporterar lindrigare

former av psykisk ohilsa.

Datainsamling

Data anvindes fran individuella intervjuer genomférda av forskare 1 Region Kronoberg under ar
2019. Samtliga 19 gymnasieskolor i ldnet tillfragades dir rektorerna fick information om studien
och av dessa gav elva gymnasieskolor samtycke for att genomféra studien i samarbete med
elevhilsan och eleverna pa skolan. Nir samtycke gavs kontaktades representanter for elevhilsan
som hjilpte till att férmedla kontakt med ungdomarna som kunde tinkas delta i studien.
Intervjuerna hoélls enskilt eftersom samtalen kunde beréra eventuella egna erfarenheter av psykisk
ohilsa och hur dessa situationer hanterades, vilket kan vara svart att samtala om i grupp.
Intervjuerna varierade mellan 60-120 minuter, var semi-strukturerade med tydlig struktur och
anvinde en intervjustil som syftade till att skapa en atmosfir som tillit ungdomarna att ge uttryck
fér och dela med sig av sina personliga upplevelser och erfarenheter for att samtidigt vara 6ppna
for att finga upp nya aspekter och stilla foljdfrigor om det fenomen som beskrevs [12].
Intervjuerna spelades in och transkriberades ordagrant direfter. Elevernas namn ersattes med

fiktiva namn vilket sidkerstallde konfidentialiteten i undersokningen.

Dataanalys
Analysen av det transkriberade empiriska materialet genomférdes via kvalitativ innehallsanalys
enligt Graneheim och Lundman [13]. Intervjuernas listes igenom ett flertal ganger for att fa en

uppfattning av materialet. Fran intervjuerna identifierades meningsbirande enheter som sedermera



kondenserades (se Figur 1) for att darefter hitta limplig kodning, vilket innebar att man sitter ord
pa det som framtrider i materialet. Analysarbetet fortsatte darefter genom att skapa kategorier
utifran de koder som identifierats. Totalt blev det 8 kategorier som direfter sorterades in i totalt 4
olika teman: (1) tolkning av begreppet psykisk ohilsa; (2) egna strategier for att hantera psykisk
ohilsa; (3) upplevelser av samhilleligt stod vid psykisk ohailsa samt (4) 6nskemal kring framtida
insatser av samhillet vid psykisk ohilsa. Innehéllet 1 dessa teman har sedan anvints for att séka
svara pa de aktuella fragestillningarna i studien. Citaten som presenteras ar utvalda for att de belyser
hur ungdomarna kunde resonera. Ibland har citaten redigerats nagot, men dér anstringningen har

varit att behalla citaten timligen oredigerade for att talspraket ger ett starkare intryck av autenticitet.

Meningsbéarande enhet Kondensering Kod Kategori

Att allting &r meningslost, Det &r meningslost att Hoppldshet Prestationsangest
liksom. Vad jag &n gor sa forsoka, det racker inte till.

liksom.... s& é&r det inte bra

nog.

Om jag inte kan géra nagot | Férsoka hjalpa sig sjalv Analys Sjalvhjalp

far ni hjdlpa mig, men jag innan man ber om hjalp

maste férsdka sjélv.

P4 internatet har vi en Vi far stéd genom vuxna Tillgénglighet Vuxna

internatmamma och hon ar | personer som ar tillgangliga

ju véldigt mycket med oss oavsett anledning.
och vi sitter inne hos henne
hela tiden. S& hon é&r ju dar
som ett stéd oavsett

anledning.

Figur 1. Exempel pa analysprocessen

Etiska overvaganden

Intervjuaren hade inte insyn i vilka ungdomar som valde att bli intervjuade och som sedermera
deltog i studien. Informanterna fick bade skriftlig och muntlig information om studiens syfte och
tillvagagangssatt. Samtliga deltagare limnade samtycke dé alla redan hade fyllt 16 ar och vardnads-
havarnas samtycke inte behovdes inhdmtas. Deltagandet var frivilligt och deltagarna kunde nir som
helst avbryta sin medverkan utan att forklara varfor eller att det kunde fa nagra som helst
konsekvenser. Allt material behandlades konfidentiellt och redovisades pa ett sadant sitt att ingen
enskild individ senare kunde identifieras. Det digitalt inspelade materialet och transkriberade

utskrifterna forvarades pa Region Kronobergs dataserver som var 16senordskyddat och dir endast



projektmedarbetare hade tillgang till materialet. Intervjuerna tog upp en del fragor som kunde vara
av privat och kinslig karaktir. Vi sig dock inte nagra risker f6r ungdomarna att delta i studien,
eftersom deltagandet byggde pa frivillighet, och de valde sjilva hur mycket de ville beratta. Tidigare
intervjustudier om psykisk ohilsa har dessutom visat att ungdomar efterfrigat mojligheten att fa
beritta om sina erfarenheter samt att fa gora sin rost hord om frigor som berérde dem [4] Om
bedémningen dnda visade att en informant behévde hjilp att hantera sin psykiska ohalsa erbjod
intervjuaren hjilp att formedla kontakter med foéretridesvis elevhilsans personal pa den aktuella

skolan. Studien har etiskt godkinnande av Etikprévningsmyndigheten (Dnr2018/343-31).



Resultat

Ungas tolkning av begreppet psykisk ohalsa

I detta avsnitt besvaras fragestillningen hur ungdomar tolkar begreppet psykisk ohilsa. Resultaten
visar att ungdomar manga ganger har svart att konkretisera och att det ofta varit férklarat med
konkreta exempel pa tillstand och kinslor dn ett egentligt 6vergripande begrepp. Det som dessutom
framkommer dr att vissa av ungdomarna kan se ett tillstand eller en situation som tecken till psykisk
ohilsa — medan andra ungdomar anvinder samma tillstind eller situation som exempel pa “en del
av livet”. Detta genererade 3 kategorier: (1) Forindrat habitualtillstind, (2) Langvarig stress och

press och (3) Medicinska diagnoser, dér deras olika svar tolkats beskriva liknande tillstand:

e Foréndrat habitualtillstand:
Minga ungdomar som blev intervjuade beskrev grubbleri som en slags psykisk ohilsa. Ett grubbleri
som ddr och da ar valdigt svart att bryta. Det beskrevs hur de hade svart att ga vidare i olika
hinseenden och fastnade i tankar som inte verkade ga att 16sa trots att de lagt ner vildigt mycket
tid pa att analysera det som hint eller det som kunde hinda. De verkade inte kunna komma fram
till ndgon 16sning eller ligga problemet dt sidan vilket foérsvarade deras mojligheter till att fortsitta
sitt liv som vanligt. "' arenda liten grej som gick fel kdndes som en stor javia gre liksom. Och det... ja. Allting
var bara jobbigare dn det var. Allting kdndes jobbigare an vad det var.” (Benny). Manga ganger rérde det sig
om oro och stress 6ver skolan eller kirleksrelationer som var tillfilligt eller langvarigt skakiga.
Andra ganger kunde det r6ra problem i hemmet inom sin egna familj dir de inte kunde hjilpa till
och 16sa det som orsakat den oroliga stimningen i hemmet. En av de intervjuade beskrev hur han
utvecklade "en skum ovana om att jag borjade plocka bort har. . .jag vet inte riktigt varfor det birjade, men jag
antar att det kan ha haft med stress att gora” (Noah). En annan beskrev hur det férindrade habitual-
tillstandet kunde variera mellan individer vilket verkar stimma da det kunde just rora grubblerier
och overtinkande, upplevelsen av att “dez dr nagonting som inte riktigt dr ritt, man kdnner sig lite ur balans”
(Niklas) eller “att man forindras som person. Men det dr att man skiter hjp i allt i hop och sa blir man den som
sitter dér. Borta. Alltsa forsvinner helt och hallet. Skiter i skolan... allt det har. Man vet inte alls vart personen dr,
vad den gor eller vad som har hant. Man isolerar sig nog ritt mycket” (Lerese). Nir habitualtillstindet var
forindrat eller nar man kinde sig i obalans kunde det enligt Niklas leda till att det gav yttringar bade

1 det psykiska men ocksa i det fysiska och rent kroppsligt exempelvis utvecklandet av



somnsvarigheter eller en inre oro. Det ger intrycket att vissa av ungdomarna forstar bade hur
psykisk ohilsa kan innebidra en obalans — men ocksa skapa och spid pa ytterligare obalans i sin

ursprungliga funktion och hilsa.

e Langvarig stress och press:

Flera ungdomar svarade att de tolkade psykisk ohilsa som en lingvatig stress och/eller press som
man inte klarade av att hantera. Det kunde r6ra skolan men istallet for att det handlade om att man
forstorade upp verkligheten genom sa kallat katastroftinkande rérde det sig istillet om att det
istallet blev f6r mycket i lingden for att man skulle kunna hantera den. Att man tidigare hade
strategier eller en studieteknik som fungerade men att den inte lingre gick att tillimpa. Att kraven
blev for stora for att man skulle hinna med 1 tempot eller att man skulle riskera att fa simre betyg
in man hade hoppats pa fran bérjan. Det fanns de som menade att skolstressen var nigot man
kunde hantera och dirav inte en psykisk ohilsa medan andra kinde raka motsatsen hur skolan inte
gick att paverka dven om man signalerade till lirarna att det blev f6r manga prov i veckan for att
man mentalt skulle klara av det. Sanny beskrev hur hennes mentor mirkte att hon var stressad men
pa ett helt annat satt an tidigare. Att hon “Jevde 7 stressen’.

Nagra av de intervjuade beskrev hur stressen idag dr storre jamfort med forr i tiden och hur vi idag
lever i ett samhille dér det finns f6rvintningar pa en som kan kannas orealistiska. Det rorde sig om
sociala forvintningar som delas via sociala medier men ocksa den bild man vill visa upp av sig i
skolan for att bade lirare och elever ska fa “ritt bild” av en. En av de intervjuade beskrev det
genom att ... Ja men strunta i bur du ser pa dig sjily, ntan tink pa hur alla andra ser pa dig. For man ska ju
bygga upp det har personliga varumdrket. “Shit, jag kanske inte borde ga med dessa tofflorna till skolan nu for vad
kommer folfk att tycka om det” (Linus). Sanny beskrev fenomenet pa ett annat sitt: "I var skola har vi ju
sadan har MBNM — "my better me”. tp bhur man ger kritik till andra liksom och att kunna tila att kunna ta
kritik. Hur jag ser pa mig sjily, bur andra ser pa mig och hur jag vill att andra ska se pa mig”. En kapplopning
dir ungdomarna vill visa sina basta sidor och férminska eller gomma sitt simre méaende kan 1

lingden kunde bli pafrestande for manga ungdomar.

¢ Medicinska diagnoser
Det mirktes hur manga av ungdomarna som deltog i studien tolkade psykisk ohilsa genom kinda
medicinska diagnoser. Det handlade allt frain egentliga depressioner till ADHD och bipolir
sjukdom. Terese beskrev sin bror med psykisk ohilsa dé likare konstaterat det f6r henne. Terese
hade sett hur brodern matt daligt under lang tid men dir diagnosen dréjde men till slut visade sig

vara en ADHD — som krivde behandling. Brodern fick hjilp vilket ledde till att de kunde umgas
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som vanligt igen: “Intervjuperson: Har han fatt hjalp med sin ADHD nu och far medicin for det? Terese: Ja.
Han dr en ny ménniska. Bara sa (visar handvindning) blev han som en ny mdinniska. Och han och jag kunde
knappt vara pa samma stille innan. Vi bara rok ihop. Nu dr vi som typ béstisar. V'i umgds hela tiden.” Det
kunde vara egna erfarenheter men ocksa finnas personer i ens nirmiljé6 som drabbats vilket da
gjorde att man tolkade tillstindet som “’sjukligt” eller ”psykisk ohidlsa”. Andra beskrev symtom som
trotthet, svarigheter att sova, angest och panikattacker for att forklara psykisk ohilsa. Under flera
intervjuer fick ungdomarna chansen att skatta sitt maende pa en skala 1-10 dar resultatet varierade
men dir Linus skattade sig sjalv vildigt lagt och férklarade hur det forvisso fanns saker som gjorde
honom glad, men dir det egentligen inte fanns nagotilivet som han sag fram emot. Han utvecklade
det genom att beskriva hur man kan ha daliga tankegangar och hur man tinkte “&ortvarigt och
impulsivt” 1stallet fOr att tinka langsiktigt. Han kunde kalla det maendet om det var under en ling
tid som att man "dr deprimerad liksom”. Samtidigt drog han sig fran att kalla sig sjdlv deprimerad med

tanke pa att det finns folk som "faktiskt har det”.

Ungdomarnas egna strategier for att hantera psykisk ohalsa

I detta avsnitt presenteras resultaten av hur ungdomarna gor 1 olika situationer dir man drabbats
av psykisk ohilsa men ocksa vilka strategier ungdomarna har for att slippa falla dit. Det finns flera
liknande strategier hos manga av de intervjuade men ocksé flera skillnader. De 3 kategorier som
passar bra att beskriver dessa var: (1) Sjilvhjilp, (2) utomstdende hjilp, samt (3) distraktioner, dar

deras olika svar bedomdes beskriva liknande tillstind.

o Sjalvhjalp
Det finns manga olika strategier som ungdomarna anvinder sjilva som faller in i denna kategori —
diribland f6rsok till att analysera problemet och hitta orsaken till besviren. Ett 16sningsfokuserat
tinkande dir man fokuserar pa vad man kan gora 4t det enskilda besviret som pafrestar en sjilv.
Det har som tidigare nimnts finnas manga som kinner att skolan ar en stressfaktor och det r forst
nir ungdomarna kommer till insikten av att skolan kan han en sadan inverkan pa ens psykiska halsa
som det blir littare att kunna goéra nagot at det. Flera ungdomar beskriver just sjilvinsikten kring
att ens tidigare strategier kan ha varit otillrickliga for att hinga med i skolan, eller att ens
studieteknik varit fel och behovts finjusteras som 1 sig ocksa beskrivits som en strategi att undvika
psykisk ohilsa. Att kunna strukturera upp sin vardag och prioritera ritt verkar vara viktigt for
manga. Men dven insikten att erkdnna for sig sjalv att man faktiskt mar riktigt daligt ibland. "Man

mdste jobba pa att fa dem att erkdnna, innan man kan ga ndsta steg och faktiskt gora nagot at det...” (Sanny).
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Att sjalv fa forsoka innan man tar till hjalp verkar vara en strategi som Nicole anvinder sig av: “Ow
jag inte kan gira nagot far ni hjalpa mig, men jag mste forsika sjaly.”. Oliver var inne pa samma spar "“Alltsa
Jjag vet inte, jag kan tinka s ganska mycket att jag inte vill vara nagon annans problem i onddan, sd jag forsoker

liksom lisa det sjily. Sa ska jag ta nagon annans tid si far det vara ndgot som jag inte kan lisa sjaly.”

Minga beskrev hur man inte ville upplevas som en “boérda” £6r den personen man funderat Gppna
upp sig f6r och att det inda fanns en chans att man kan komma 6ver sitt besvir om man férséker
sjalv, for att be om hjilp forst nar det inte lingre gér att l6sa pa egen hand. Vissa av ungdomarna
kande inte att de kunde lita 100 procent pa manniskor och att det var orsaken till att de valde att
forsoka 16sa det sjalva. En annan form av sjalvhjilp ar att tinka pd hur viktig somnen kan vara f6r
att aterhdmta sig fran psykisk ohalsa. Flera nimner just somnhygien som inte fiar missas som
exempelvis Niklas: "Altsa det dr vissa saker som jag kanner bjdlper, att typ om jag har sovit ordentligt s mar
Jag alltid mycket battre.” Nir ungdomarna inte klarar av att 16sa sina problem kan de manga ganger
anvinda sig av strategin Acceptans — dir man gar vidare i livet, trots att man i stunden mar daligt,
med vetskapen om att det kan vara nagot 6vergaende och att med tiden kan det kdnnas battre.
Flera av ungdomarna forstar att orsaken till psykisk ohilsa inte alltid gar att gora nagot at — vilket i
sin tur gor det 16nl6st att spendera ytterligare tid att forsoka 16sa det. Sanny beskrev det pa f6ljande
sitt: "For det ar jatteviktigt att kunna slippa det som har varit, for annars sa liksom bdr man det i en ryggsdck

bakon en och den kommer bara att bli tyngre och tyngre.”

e Utomstaende hjalp
Hir beskriver ungdomarna sin familj och vinner som en strategi att ta till. Det framkom hur
ungdomarna valde att prata med sina forildrar om vissa amnen for att ta upp andra amnen med
sina jamnariga och vinner. Resultatet visar ocksd pa att vissa saker tar man upp med tjejkompisar
och andra saker med killar. Det rérde sig manga ganger om att kunna lita pa den man vagar 6ppna
upp sig f6r. Enligt flera ungdomar finns det risk att man inte berittar om att man lider av psykisk
ohilsa om det inte finns ett fortroende till den man pratar med. Manga ungdomar har vissa som de
Oppnar upp sig for som dr genuint intresserade av att héra hur man mar, medan andra jimnariga
kan forminska eller med flit ”missa” de signaler man ger for att slippa ta upp ”jobbiga” saker. /g,
men om jag hade berdttat kanske det hade varit svart for dom (killkompisar) att forsta varfor jag berdttar. 1 ad
vill jag att dom ska gora med informationen. Alltsa. . .jag tror det hade blivit vildigt mycket “varfor far vi reda pa
detta?” (Lina). Kajsa forklarade hur det 16ste sig for henne — for att hon dr 6ppen som person och
vagar prata: “man var tvungen att dppna sig. For att ifall man inte dppnar sig sa kommer man ju vara som dom

som sitter i hormet och grater liksom”. Samtidigt 4r manga Gverens om att det inte alltid passar att 6ppna
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upp sig for vemsomhelst som exempelvis jaimniriga — att det finns ett stigma som hindrar
ungdomarna fran att tala om sina kdnslor. Men nar det rader ett tillitande klimat att prata om hur
man mar kan vinner vara till god hjilp. Detta beskriver Terese med foljande citat: "De byilper mig
vdldigt mycket for da behover inte jag... da kan jag slippa det. Da bebiver jag inte tinka pa det mer. Nu har jag

redan fatt det nr mig.”

e Distraktioner
Att distrahera sig genom traning eller aktiviteter med jamnariga anvinds mycket bland ungdomar.
Trining beskriver manga ungdomar fa dem att ma mycket bittre efterat — men att de under tiden
de trinar kan koppla bort tankarna frin det som kints jobbigt till ndgot annat som stjal deras fokus.
Minga killar umgas med varandra utan att prata om kinslor — och far hjilp med sin psykiska ohalsa
pga distraktionen som hjilper de komma pa andra tankar. "Jag tycker absolut man kan liksom fa stid
fran kompisar pa mdinga satt, dven om det inte ar att just prata. Ja men man liksom... bara gira kul saker liksom,
bara vara med varandra och ha kul. Det bjilper ju vildigt mycket i alla fall mot manga saker eller sa.” (Niklas).
Andra distraktioner kan vara umginge med familjen, husdjur eller festande. “def dr véldigt manga som
festar, har jag ocksd mdrfkt. Och sen varfor de gor det vet jag inte riktigt, men... eb... jag tror de... jag tror det dr
vissas sdtt att hantera olika saker i livet — att de kan fokusera pa det istillet for andra grejer och ma bra for den
stunden” (Noah). Noah hanterar sin egna psykiska ohilsa genom att komma till skolan och sysselsitta
sig dir. Kajsa tog upp sina skogspromenader som exempel pa distraktioner: “man gar till skogen, jag
har ju til] exempel hund och jag gillar att ga ut med den och vara sjily liksom, med naturen. Det kanske liter som
ingenting men det hjdlper ju supermycket. Dad dr det som liksom, det dar som dina tankar...pulserar in i tridena
och griset. Och man gar och hor sina egna steg liksom.” Mindfullness dr ett annat exempel flera ungdomar

nimnde som fungerande strategi.

Upplevelser av samhalleligt stod vid psykisk ohalsa samt
onskemal kring framtida insatser av samhallet vid psykisk

ohalsa

I detta avslutande tema besvaras fragestillningen om vilken kunskap ungdomarna egentligen har
av vad sambhallet erbjuder till stod mot psykisk ohilsa men dven hur ungdomarna upplever dessa
insatser. Det finns bade delade meningar men ocksa skilda meningar om hur dessa insatser och
stod upplevs. Resultaten beskrivs nedan i 3 kategorier: (1) Skolan, (2) Sjukvarden och (3) Stodlinjer

dir ungdomarnas olika svar bedomts beskriva liknande tillstind:
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e Skolan
I denna kategori nimns hur skolan uppfyller funktionen som ett samhalleligt stéd for manga
ungdomar. Hir inkluderas lirare och mentorer, elevhilsan dir skolskoterska, psykolog och kurator
ingar, men ocksa skolan som helhet dir de flesta ungdomarna var Gverens om att skolan behéver
striva efter att komma eleverna nirmare pa ett personligt siatt. Manga ungdomar upplevde att
kuratorerna kunde upplevas repetitiva och foreldsningarna som trakiga dir eleverna istillet
fokuserade mer pa sina mobiltelefoner dn vad som sades. Kuratorerna som en del av elevhilsan
upplevs av manga som ett bra stod for att ha nagon att ventilera hos. Men manga ungdomar ér
intresserade av att f4 kunna prata lingre och oftare dn vad som idag erbjuds. Vissa kdnde tidspress
pa sig och andra ungdomar beskrev hur en 6kning av antalet kurator skulle 6ppna upp for att fler
skulle soka sig dit. Skolskoterskor och psykologer uppskattades av ungdomarna och upplevdes
6verlag som positiva. En av ungdomarna beskrev hur en skolskoterska fokuserade alldeles for
mycket pa hennes vikt 4n pa hennes psykiska maende. En annan av de intervjuade beskrev hur
vissa psykologer (férvisso utanfoér elevhilsan) hade uttryckt att hon inte hade tid f6r henne och
hennes problem. Lirare och mentorer uppskattades mer av eleverna nir de var mer personliga och
kunde avdramatisera faktumet att man pratade med en ’vuxen”. Att kunna samtala pa ett sitt som
ungdomarna gér med sina kompisar ledde manga ganger till att man 6ppnade upp lttare. Hir
beskriver Oliver sin erfarenhet: "Ne/ men liksom med personal, eller en vuxen da, sa mdste man ju tinka
att...det dar en vuxen. Man mdste liksom. ..prata pa ett visst sitt, eller det kdnns sa. Ndar dom dr som kompisar
kan man liksom slappna av mer och liksom prata pa ett helt annat satt eller prata lite mer avslappnat da”.
Tillgangligheten lyftes flera ganger som viktig — samtidigt som manga ungdomar forstar att det
finns vildigt manga elever pa skolan och att det kan vara svart f6r mentorerna att vara personliga
och personcentrerade med alla sina studenter. "Ija, ibland sa blir det ju att det blir fel nir man snackar
med nan annan. Det bar hint forut att det blir ett... Gatt in pa belt fel spar. Nir ndn, ndr man pratar med typ
som ndn kurator eller sa. Om man gar in pa nanting som man inte tankte ga in pd fran birjan och... Ndanting som
ar helt meningslost egentligen” (Ludpig). Det var fOrst nir ungdomarna kinde tillit som de kunde anfortro
sig om sina problem och sin psykiska ohilsa. Samtidigt fanns det elever som uppskattade faktumet
att det fanns nagon att prata med si linge de lyssnade och hade tid f6r en. Terese beskriver hur
hon kunde uppleva nagot positivt even om man inte hade nagon tidigare kontakt med den man
anfortrodde sig till: “Omz man pratar med nagon som man inte kdnner... di sa spelar det ingen roll vad jag sagt
[for jag kénner inte den. Sa ungefar. Man behover liksom inte skimmas. Sa tanker jag. Att de tanker att man dir

kndpp for att man sdger sadana hér grejer.”
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Det fanns ocksa en forstaelse for att personkemin ar viktig och att lirarnas erfarenheter kunde
skilja sig vilket sen ledde till att vissa lirare kunde hjilpa med vissa fragor och andra lirare med
andra problem. Nar det gillde skolan som helhet kunde ménga elever uttrycka 6nskemal om att
den kan bli mer vilkomnande f6r de ungdomar som mar daligt om det gick att minska stigmat

9

kring att s6ka hjalp inom skolan rérande psykisk ohilsa. ”...azt man anstringer sig till att gira det sa
enkelt och naturligt att komma i kontakt med ndgon. Sa att man inte behdver kdnna att man dr psykiskt sjuk om
man soker bjdalp for att hantera sitt problem. Att det inte definierar mig som person” (Niklas). Detta skulle leda
till att det stod som fanns tillganglig utnyttjades fullt ut av de som madde daligt. Nagra skolor men
inte alla har haft sa kallade ”hilsoveckor” med férelasningar dir dessa forelasningar ibland upplevs
som alldeles f6r generaliserade och tyvirr som verkningslésa f6r ungdomarna nir det kom till att
forsoka fa fler att soka stod och hjilp. "7 har haft hélsovecka och forelisningar och jag tycker att det har
varit jatteintressant, men jag vet kanske inte om det har varit... Alltsa det har varit larorikt och sa men jag vet inte

om det giorde nan skillnad till hur manga som faktiskt liksom ville sika bydlp eller sa, eller... Det vet jag inte. men

jag tycker att det dr bra att man gor nanting i alla fall som informerar sa.” - Niklas

Gillande 6nskemal fran skolan for att férebygea psykisk ohilsa hos ungdomarna kunde det flera
ganger handla om en bittre planering frin ledningen och ldrarna att ligga upp prov si att
belastningen pa eleverna blev jimn och tillit ungdomarna att férbereda sig infér proven. Vissa
ungdomar upplever att det finns en kinnedom och forstielse for detta problem daribland Noah:
“de har den hér principen att det inte ska vara mer an tva prov per vecka. Eb... sd jag... jag antar att det inte
har varit sa hela tiden, sa det visar andd pa fordandring for det battre.” Samtidigt som Nicole upplevde raka
motsatsen nar denna policy inte f6ljdes av nagon av hennes lirare pa sin skola. I skolan upplevde
ungdomarna mojligheten att kinna gemenskap och detta uppskattades och 6nskades det mer av.
Sanny beskriver har sin erfarenhet i amnet: "For vz hade sabdir fotbollsturnering inombus for ett tag sedan.
Det var sa harligt liksom och gemenskapen sahdr, att bara kunna gora nagonting tillsammans. Och det stéirker
varandra ocksd, att vara med om nagonting med andra.”. Det lyftes hur viktigt det var att man férebyggde
mobbning pa skolan och att det ska vara dnnu mer inbjudande f6r ungdomar att soka hjilp dd man

inte sillan drar sig fran att ta forsta steget till kontakt nir man har pagaende psykisk ohilsa.

e Sjukvarden
I denna kategori nimns Specialistpsykiatrin dir BUP numera ingar dir ungdomar hade dalig egen
erfarenhet av BUP eller kinde nagon som hade det. Det handlade om hur BUP var otillricklig och
att kderna for att fa tid till lakare eller psykolog var for langa. Likare som yrkesprofession upplevdes

av vissa som for fokuserade pa att behandla bort problemet istillet f6r att komma till roten var den
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psykiska ohilsan hiarstammade ifran. Hir férklarar Sanny dilemmat med att f6rsoka behandla
psykisk ohilsa med medicin: “Sa... problemet dr att likare och sint hér bara haller pa med det hér, liksom
ta en tablett, allting kommer att bli bra”. Men det kommer det inte, for det dr inte dir felet sitter. Du kan inte
bara ge nagon en tablett och bara ge nagon ett battre liv sadar. For allting handlar om liksom. .. man maste gira
allting sjaly. Man bebiver redskap for att kunna gora det sialy. Ingen kan liksom gira det at mig. Ingen kan fixa
mig dt mig liksom, utan de kan bara ge mig de har redskapen”. En av de intervjuade dr Nicole som haft
ling kontakt med sjukvarden och beskrev hur hon hade uppemot 50 olika viardkontakter under en
och samma manad och behovde beritta om sin historia for alla istillet f6r att komma vidare. Nicole
hade dven en kompis som tog livet av sig trots kontakt med sjukvarden: "Man firsokte bjilpa henne
med allt man kunde. Men ja. Det hade gatt sa langt redan. Hon hade varit pa BUP sedan hon var 10. De borde

Ju kunna bjdlpa pa nagot sdtt tanker jag om man dr dér s linge”.

e Stodlinjer
I denna kategori beskrivs huruvida ungdomarna kinner till olika stédlinjer och deras erfarenheter
av dessa. Sammanfattningsvis dr upplevelsen inte lika god som man hade hoppats. Flera av
ungdomarna kinner till exempelvis BRIS — men ir inte helt sikra pa om det ar den stédlinje som
giller nir det handlar om psykisk ohilsa. Noah beskriver hur han hade s6kt via sokmotorer vilket
ar positivt pa ett sitt — men dér sOkresultaten kan vara manga och vilseledande. "Men jag skulle frimst
sokt pa Google. Nu. .. jag har lite bristande kunskap i just var jag ska ga, eb. .. men jag skulle forst kollat Google
och se vad det finns pa olika stillen. Eb... man kan ju ringa BRIS och annat med, tror jag.” Han utvecklar
senare sitt svar med: "Jag har aldrig hirt nagon gira det (stod- och byilptelefon). Men jag... jag skulle vara
sdker pd att nagon har gort det som jag kanner. Men. .. inte att ndagon har berdttat det for mig. Det dr inget som
man brukar, nel. Terese svarar pa fraigan om stodlinjer pa detta satt: "BRIS? Jag kdnner bara till BRIS...

jag vet inte sa mycket om dem o jag ska vara helt drlig” - Terese
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Diskussion

Metoddiskussion

Studiens respondenter var férdelade jamnt gillande kon, men dir de kom fran lanets olika skolor i
bade hégskoleférberedande program som yrkesférberedande program. De hade olika social och
etnisk bakgrund och representerar linets gymnasieelever pa ett gott och varierande sitt. Deras
aldrar bestamdes ej utan dir deras deltagande i arskurs 2 1 gymnasiet istallet anvindes som urval.

Hur fragorna stillts for intervjupersonen kan ha paverkat respondentens svar da det inte ar
garanterat att svaren hade varit samma vid ett annat tillfille — vilket da kan paverka undersok-
ningens reliabilitet. For att uppna en hog reliabilitet behéver mattet vara stabilt och inte storas av
variationer i tid, plats eller intervjuare [14]. Respondentens aktuella situation paverkade saledes
svaren vid det aktuella tillfallet vilket innebir att resultatet av studien inte kan garanteras bli den

samma om den hade genomférts i framtiden.

Fragorna 1 intervjuerna var semistrukturerade vilket tillit respondenterna att svara fritt — samtidigt
som dmnet fragestillningarna fick fokus. Att stilla fragor pa ett icke-faststallt sitt kunde lata
intervjuarna stilla frigorna vid olika tillfallen under samtalet och lata respondenterna svara nar laget
betraktades som mer limpligt vilket stillde stora krav pa goda férmagor i intervjuteknik. Vissa av
respondenterna hade svart att svara pa fragorna adekvat i bérjan av intervjun — men dir det senare
under samtalet med hjilp av andra sitt att stélla fragorna pa eller pa grund av ett storre fortroende
till intervjuaren som utvecklades under samtalets ging kunde leda till mycket virdefull information
och material som senare bidragit till att svara pa studiens syfte och fragestillning. Aktuella
kunskaper och intresset for psykisk ohilsa har ocksa haft betydelse for att forsta svaren korrekt
under métet och da kunnat stilla foljdfragor som i sin tur kunde ge bredare svar. Intervjuforskaren
ar sitt egna forskningsverktyg dir vederbérandes f6rmaga att uppfatta den omedelbara inneborden
av ett svar och dess bredd av mojliga inneborder som Gppnar sig ér totalt avgérande. Man behéver
kunskap om och intresse for forskningsimnet och den mellanmanskliga interaktionen vid intervjun

samt dven kinnedom om olika intervjutekniker [9].
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Resultatdiskussion

Ungdomarnas tolkning av termen psykisk ohilsa dr nyanserad och det upplevs komplicerat f6r
ungdomarna att skilja mellan vardagligt lidande och vad begreppet psykisk ohilsa dr tinkt att
innebara for vuxna. Termen psykisk ohilsa anvinds inte lika mycket som andra egna beskrivningar
av samma sak. En r6d trad hos deltagarna i studien dr den viktiga aspekten om att psykisk ohalsa
innebir en férsimrad funktion eller ett férindrat habitualtillstand jamfért med innan man blev
drabbad. Att som ung forsta skillnaden mellan tidigare fungerande och en eventuell férsimring ar
en viktig del f6r ungdomarna for att de ska vaga 6ppna upp f6r nagon eller be om hjilp av nagon
annan. Nar ungdomarna talar om den langvariga och ihéllande stressen, upplevs det som att manga
ar overens om att den kan se ut pa olika sitt. Det ar vardefullt att ungdomar forstir hur stress kan
riknas som positiv men att fér mycket stress kan innebira motsatsen. Att det inte ror sig om stress
som “gir Over”, utan som istallet tar 6ver”. Unga dr bekanta med upplevelser som riknas till
symtom vid faktiska psykiatriska diagnoser vilket ger intrycket av att manga ungdomar anser att
psykisk ohilsa ir ett sjukdomstillstind. ”Sjukrollen” idag inkluderar siledes enligt unga dven
psykiatriska tillstand, atminstone 1 storre utstrickning, jamfort med tidigare ndr rent kroppsliga
sjukdomstillstind dominerade det som riknades till “ohalsa”. Nagra av ungdomarna 1 studien har
haft egna erfarenheter av specialistpsykiatrin. Andra har haft nirstiende som varit utredda,
diagnostiserade och behandlade for sina diverse diagnoser. Nagon hade erfarenhet av en vin som
suiciderat. En annan hade erfarenhet av egna suicidtankar. Men de flesta deltagarna i studien har
matt daligt, pa olika sitt. Satt som skiljer sig fran “det vanliga daliga maendet”. Nagot som pagatt

lingre 4n vad det brukar.

Vissa av ungdomarna viljer att soka hjilp f6r sina dkommor, bade hos jamnariga men ocksa hos
vuxna. Dir vissa kinner sig hjilpta, men dir andra kinner sig férbisedda. Hur man ska ordna sa
att alla ungdomar kidnner samma positiva upplevelse fran omgivningen ir en utmaning. Skolan
sitter samma krav och forvintningar pa sina elever, om personen i fraga inte har fitt en
neuropsykiatrisk diagnos som kan leda till specialanpassad undervisning. Men vad hinder nir
resurserna blir uttomdar Tillgingen och efterfrigan? Vad hinder med de elever som inte bir pa
neuropsykiatrisk problematik men ar stresskinsliga istillet? Det visar sig att manga ungdomar tagit
chansen att utveckla nya strategier som férbittrad studieteknik eller mindfullness, andra séker att
prata av sig hos kuratorn eller s6ka efter en kram fran familjemedlemmar. Strategierna har varit
manga och vixlande. Men alla ungdomar har forsékt pa ndgot sitt. Vissa taktiker har visat sig
lyckade fran borjan, andra har behovts forbittras. Men ungdomarna hanterar den gemensamma

nimnaren “’skolan” pa liknande sitt som andra utmaningar i livet. Det kan r6ra sig om ett plotsligt
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avslut pa en kirleksrelation, en forilder som missbrukar eller nagot sa trivialt som oron Gver att
missa taget tillbaka till skolinternatet. Alla ungdomar har upplevt utmaningar som kan tillh6ra
verkligheten och livet som vi kidnner det sjilva. Det dr genom prévningarna 1 livet som vi formas.
Men det dr ndr provningarna ar for stora, eller upplevs for stora av nagon som ar skor eller sarskilt

sarbar som det behéver finnas stéd. Ett stod utanfér det egna skyddsnatet.

Det dr viktigt att forsoka forsta ungdomarna bittre nir det kommer till deras egna strategier som
de anviander eller har anvint tidigare for att lindra men dven férebygga psykisk ohilsa psykisk
ohilsa. Denna typ av kunskap och forstdelse skulle kunna vagleda i framtiden for att hjilpa andra
ungdomar med psykisk ohilsa med férslag pa atgirder for att hjilpa sig sjilv ma bittre psykiskt.
Det kommer dock alltid finnas personer som kan behéva externt eller samhalleligt stod vid psykisk
ohilsa och da ir det viktigt att veta om ungdomarna vet om vilken typ av hjalp det gar att fa, men
ocksa minst lika viktigt att ta reda pa om dessa insatser har anviants och huruvida dessa upplevs

som Overlag positiva — eller mojligen otillrickliga.

Ett samhilleligt stod ar avgorande for att ta sig ur psykisk ohalsa nir man inte klarar av det pa egen
hand. I en rapport frin Socialstyrelsen 2017 [15] tog man upp viktiga frigor gillande bland barn
och unga vuxna gillande utvecklingen av psykisk ohilsa som senare lett till en alldeles farsk rapport
av Socialstyrelsen [11] dar det framkommer tydliga och langsiktiga konsekvenser hos unga med
angest och depression men dven dir samsjuklighet finns. Det beskrivs framtida svag etablering pa
arbetsmarknaden och inkomster huvudsakligen fran sjukpenning, sjuk- eller aktivitetsersittning
och eckonomiskt bistind. Riskerna Okar for att begd suicid eller att avlida av andra orsaker.
“Resultaten aktualiserar inte bara behovet av férebyggande insatser utan dven att efterfoljande vard
och st6d av dem som blir langvarigt sjuka dr adekvat och praglas av langsiktighet”. Ungdomarnas
egna forslag pa vad samhallet kan erbjuda vid psykisk ohilsa i denna studie har varit framst reaktiva
atgirder dn proaktiva insatser. Det hade varit intressant att ta del av vad ungdomarna hade haft f6r
idéer som kunde utvecklas for att senare mojligen bli verklighet. Men med tanke pa att det inte
ndmns nagot dnnu om evidensbaserade proaktiva insatser 1 den aktuella rapporten [11] kanske det
Sppnar upp for fler studier av samma slag som denna — men kanske pa nationell nivi. Aven om
det dr viktigt med snabb hjilp i “forsta linjen”, framforallt i skolor/skolhdlsovird som
Socialstyrelsen namner, lyfts dessvirre inga konkreta fOrslag pda forebyggande insatser och

samhillets ansvar i stort innan psykisk ohilsa intraffat.
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Det blir bara tydligare ju lingre tiden gar hur viktigt det dr att vara ungdomar méts upp nar de
upplever 7psykisk ohilsa”. Personer inom diverse instanser som moter dessa unga behéver hitta
nya och gemensamma fungerande sitt att hjilpa ungdomarna och méta upp dem vid deras
svarigheter nir de inte klarar av det pa egen hand. Samhillet f6rindras med rask takt och alla som

arbetar med ungdomar behover hinga med for att inte halka efter i utvecklingen.

Denna studie genomférdes i Kronoberg och det dr virt att fundera pa om det rader skillnader
mellan glesbygd och storstider och hur dessa faktorer skulle kunna paverkar ungdomar. I en
doktorsavhandling fran 2012 framkom det att barn uppfattade glesbygdsmiljon som trygg och som
ett bra stille att vixa upp p4, samtidigt som den beskrevs som begrinsande och isolerad. Glesbygds-
miljon skapade komplexa strukturer av sociala natverk, sammanhallning och tillit, men kunde ocksa
utgora en grogrund for utanférskap och social kontroll [16]. Detta skulle framtida forskning i andra

lin kunna utréna om det har en visentlig skillnad pa upplevd psykisk ohilsa.

Efter att ha tagit del av hur ungdomar sitter orden pa kinslor kring specifikt psykisk ohilsa men
ocksd hur dessa ungdomar viljer att hantera, men ocksa forséka forebygga ohilsan kan man bara
konstatera att forskningen bor fortsitta kring amnet av flera skil. Det blir tydligare att det finns
skillnader men ocksa likheter hos ungdomar kring bade definitioner och strategier rorande psykisk

ohilsa men ocksa gillande tillgangen och efterfrigan av vad sambhallet kan hjilpa till med.

Studiens syfte var bidra till kunskap om problemet med psykisk ohilsa bland ungdomar i
Kronobergs lin med fokus pa att utforska vilken mening unga liagger i begreppet psykisk ohalsa
samt hur upplevd psykisk ohilsa férebyggs och hanteras men dven vilka 6nskemal ungdomar har
fran sambhillet for att motverka psykisk ohilsa. Resultatet bidrar till en forstaelse for hur
komplicerat damnet ar f6r ungdomar att bade beskriva, men ocksa hur det skiljer sig mellan
ungdomar att vaga 6ppna upp sig for bade vuxna och jimnariga om dmnet. Resultatet Sppnar upp
for nya fragestillningar som ar virda att diskutera bade i skolan men ocksa inom politiken for att
komma ndrmare faktiska forslag pa losningar till problemet med psykisk ohilsa hos ungdomar.

Nya sitt att méta upp ungdomarna nir de mar ’samre” for att férebygga att dem inte mar ”’simst”.
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Fragor att ta vidare

Resultatet i studien visar att olika stédlinjer inte alltid 4r nagot ungdomarna har hort talas om. Finns
det fler insatser man har forsékt med som inte heller haft genomslag hos ungdomarna for att méta

upp dem nir de upplever psykisk instabilitet.

¢ Hur kan vi utvirdera aktuella insatser som sambhillet erbjuder till ungdomarna pa

bista sitt, for att vid behov rikta om dessa till nya mer moderna forslag?

Idag kommunicerar ungdomar virlden 6ver med hjilp av sociala medier i storre omfattning an
nagonsin tidigare, dir man ofta delar med sig av sitt egna liv genom att ligga upp bilder och
videoinspelningar som inte sillan sedan jamfors sinsemellan. Bilden man fors6ker skapa av sig
sjalv infor andra framstills garna som framgangssagor utan utrymme for diverse motgangar, vilket
1 sig skapar orealistiska forvintningar och forestillda krav for att hos andra anses ”ha lyckats”.
Prestationsangest och stress dr att forvinta hos manga ungdomar pga. den verklighetsfranvinda

beskrivningen jamnariga men dven av sd kallade “influencers”.
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e Kan det finnas skil till att férs6ka na ut till ungdomar genom dessa influencers via
kanaler och forum p4 sociala medier om olika former av psykisk ohilsa, med tanke

pa deras inflytande 6ver ungdomarna?

Nir trycket stindigt okar pa Barn- och Ungdomspsykiatrin (BUP) for bade utredningar och
behandling kan man forestilla sig svirigheterna med att uppritthalla en god kvalité pa erbjuden

sjukvard for ungdomar som mar psykiskt daligt.

e Hur kan vi proaktivt utveckla sjukvarden pa primérvardsniva fér att avlasta BUP
och forbittra upplevelsen hos ungdomar for att sdnka troskeln att soka professionell

hjilp nir det behévs, utan att sittas i ko?

Resultatet 1 studien visar hur ungdomar kan kinna skam infér jaimnariga 6ver att lida av psykisk
ohilsa. Mest tydligt illustreras det hur det rader konsskillnader i om man vagar 6ppna upp sig om
man mar daligt. Det finns dessutom en kulturell aspekt hos manga nysvenskar dir erkinnandet av
bade lindrig psykisk ohilsa men dven diagnostisering och behandling av svarare psykisk ohilsa

motverkas fran slikt och familj pga. skam.

e Hur fortsitter vi arbetet mot stigmatiseringen av psykisk ohilsa hos alla ungdomar?

Avslutningsvis bor det nimnas att jag upplever att jag fick svar pa de stillda fragor jag hade. Det
ar berikande att fa en sidan representativ grupp av ungdomar tala sa 6ppet kring psykisk ohalsa —
ett amne jag arbetar med dagligen 1 rollen som psykiatriker — inte sillan med barn och ungdomar
péa akutmottagningen. Att fa veta hur ungdomar resonerar kring psykisk ohilsa har 6ppnat upp ett
intresse av att i framtiden vidareutbilda mig till barn- och ungdomspsykiatriker. Det verkar finnas
ett behov av fler ldkare med intresse for psykisk ohilsa hos de yngre. Jag blev Overraskad av
ungdomarnas attityd till likare och eventuell farmakologisk behandling. Det kinns uppfriskande
att hora deras spontana forslag till att komma nédrmare orsaken till problemen patienter inom
psykiatrin séker for — jaimfort med vad jag édr trinad till att géra. Det finns kunskap om att
ungdomar foredrar psykoterapier framfor likemedelsbehandling [17] men det hade varit intressant
att se om denna attityd har kommit att dndras pa senare ar. Andelen barn och unga vuxna som har
depression eller angestsyndrom eller uttag av antidepressiv/dngestforebygeande medicin har
nirmare tredubblats sedan 2006, dar den kraftigaste 6kningen har skett bland barn och 1 synnerhet
bland flickor [18]. Finns det attitydskillnader mellan de pojkar och flickor gillande farmakologisk
behandling?
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I en tidskrift fran 2019 konstaterade man att elever med svarare problem behéver individuell
professionell hjalp for att hantera specifika situationer medan elever med vardagliga 6vergaende
problem som r6r skolmiljo, arbetsbelastning, relationer och sociala normer kan det ricka med st6d
[19]. Problemet kvarstiar dock att om stodet dr otillrickligt — eller om resurserna inte ricker till
kommer de ungdomar med vardagliga och 6vergiende problem riskera att utveckla just psykisk
ohilsa. Glidjande nog finns det dagsaktuell Overenskommelse mellan staten och Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR) om insatser inom omradet psykisk halsa och suicidprevention f6r
att just arbeta proaktivt som i sin tur ska fungera mer dndamalsenligt med ett effektivt resurs-
utnyttjande och kunna bidra till att hilso- och sjukvarden ska kunna méta upp framtida utmaningar

[20].
Ungdomar anses som unga vuxna och det dr darfor sdrskilt viktigt att vi tillsammans inom olika

omraden, bade i skolan och inom sjukvarden jobbar for att forebygga och hantera deras psykiska

ohilsa i tid sa att de far samma chans att ta pa sig alla utmaningarna som vintar dem, i vuxenlivet.
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