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UNGA MAR ALLT SAMRE - ELLER?

Kunskapsoversikt om ungas psykiska halsa i Sverige 2018
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Vad vi ser och hor

Det kommer allt fler larmrapporter om att unga mar
psykiskt daligt i Sverige. Unga uppger att de upplever
fler psykiska besvir och de konsumerar mer sjukvard
for dessa symtom. Aven anvindningen av antidepres-
siva lakemedel har 6kat avsevirt de senaste tio aren.

Minds stddlinjer tar emot ca 25 000 anonyma samtal varje

ar, varav en majoritet av de stodsdkande ar 15—24 ar. Manga
beskriver ensamhet och att de har svért att hantera livets
utmaningar. De som har allvarliga psykiska besvir uttrycker
ofta missndje med psykiatrin och den vard de har tillgang till.

Samtidigt kan vi konstatera att Sverige och Skandinavien
ligger i topp géllande flera viktiga faktorer som péverkar
hélsan positivt. I SCB:s undersokningar av ungas levnadsfor-
hallanden, som omfattar hela landet, bekréftar hela 99 procent
pastéendet jag tror jag kommer fa det bra i framtiden.

I Folkhalsomyndighetens undersokning Hélsa pa lika
villkor” uppger 29 procent av 16—29-dringar i Sverige att
de har mycket gott psykiskt vilbefinnande och 74 procent att
de har ett gott psykiskt vilbefinnande. Statistiken visar ocksa
att vare sig allvarligare psykiatriska diagnoser eller dngslan,
oro och dngest har 6kat naimnvért hos unga under det senaste
decenniet. Positiva resultat lyfts dock inte fram i lika stor
utstrickning, vilket i sig dr vart att notera.

I undersokningar som lyfter fram sjélvrapporterade
psykosomatiska symtom kan man se en tydlig 6kning medan
resultat i andra rapporter dér flera studier vdgts samman visar
att ungas psykiska besvir okade under 1990-talet, men dérefter
varit i stort sett oforédndrade. Enstaka svenska studier ger mot-
stridiga bilder, vilket r en av orsakerna till att vi tog initiativet
till denna rapport.

Jag vill hinna tdnka pa hur jag vill
ha mitt liv. Men det finns ingen tid
till det. Allt ar bara ett stort maste.

Kille, 21




Jag ar radd for mig
sjalv. For tva veckor
sedan holl jag pa att
ta mitt liv.

Tiej, 16-19

Vad vi vill

Malet med denna kunskapsoversikt ér att ge en aktuell
bild av forskning och studier kopplade till unga och
psykisk hélsa for att bidra till 5kad medvetenhet och
kunskap. Malgruppen for rapporten ar allmanheten,
beslutsfattare och yrkesverksamma i méten med unga.

Rapportens fragestéllningar har varit: Varfér mér unga daligt,
hur mar de faktiskt och vad kan goras for att fraimja deras
hélsa? Rapporten dr framtagen av Mind tillsammans med
Dr. Sofia Wikman vid Akademin for hilsa och arbetsliv hos
Hogskolan 1 Gévle och med stod fran Lansforsakringar.

Mind vill med denna rapport nyansera debatten kring ungas
psykiska ohélsa, da det finns en risk att alarmistiska budskap
i sig paverkar ungas sjilvbild negativt och bidrar till fokus pa
vard istéllet for prevention.

Orsaker till att fler uppger psykiska besvér dr komplexa. Ett
exempel pa det &r att yngre generationer idag dr dppnare med
sina kénslor och har littare att prata om psykiska besvir, vilket

ey

ar ndgot som kan paverka den 6kade rapporteringen av vissa
negativa kénslor.

Idag finns dven en tendens i att individualisera daligt
maende, det vill sdga att soka alla svar hos individen. Det
kan leda till en slagsida at behandling och medikalisering'
av, i vissa fall, helt normala kénsloreaktioner. Det kan ocksa
bidra till en uppfattning bland unga att de &r sérskilt sarbara
och dérfor kanske inte &r i stand att ta itu med de svarigheter
som de moter. [ manga fall &r det istéllet individens situation
som behover fordndras, och ibland rentav ndgonting i hela
samhallet.

Unga som uttrycker att de mar psykiskt daligt behover tas
pa storsta allvar och fa tillgang till rétt slags hjélp. De unga
som behover sjukvard for sina psykiska besvar bor far ett
mycket snabbare, mer individanpassat och koordinerat stod.
Vuxna i ungas nirhet behdver lyssna pa deras behov och
beskrivningar av hur deras situation ser ut for att kunna bidra
och ge ritt slags vigledning i dessa situationer.

1 Medikalisering innebar enligt Nationalencyklopedin férhallandet att ett problem som i grund och botten inte &r av medicinsk karaktar diskuteras eller betecknas som en medicinsk

foreteelse.



Varfor rapporteras o6kad psykisk ohalsa?

Sammanfattningsvis vill vi lyfta fram tre tankbara
forklaringar till varfér unga uppger att de har allt fler
psykiska besviar, med syftet att bidra till att réatt slags
atgarder satts in. Dessa forklaringar ar:

1. Storre 6ppenhet for psykisk ohalsa

Sambhaillet har blivit béttre pa att synliggdra och uppmark-
samma symtom kopplade till psykisk ohélsa. Manga i Sverige,
sérskilt yngre generationer, dr darfor 6ppnare med hur de
sjdlva mar och har lattare att prata om sina kénslor én tidigare
generationer. Det hir fordndrade samtalsklimatet bidrar till att
ménga unga idag dr bittre pa att identifiera, tolka och signa-
lera nér livet 4r kdmpigt. Att Oppet kunna tala om psykiska
problem bidrar ocksa till att fler far hjélp genom vérden.

2. Diagnoserna utvidgas

Fler symtom forknippas idag med en diagnos én tidigare.

Att exempelvis ha dngest har gatt fran nagot outtalat till en
diagnos de flesta kanner till. Dessutom &r diagnoskriterierna
utvidgade. Det medfor att fler uppger psykiska besvir, som till
exempel kdnslan av &dngest, och att det fangas upp i statistiken.
Men om man ser till andra matt och indikatorer?, syns ingen
Okning av exempelvis depression sedan 1990-talet i Sverige.

3. Forandrade livsforutsattningar

Trots s&vél en positiv utveckling av vélfarden som forédndrade
attityder till psykisk ohélsa kan det finnas skal att ma daligt
som inte funnits férut. Det har skett en fordndring i vad vi kan
kalla bakgrundsfaktorer och livsforutsittningar, exempelvis i
skolsystemet, pa arbetsmarknaden, genom den 6kade digitali-
seringen, individualisering, forekomsten av ndtmobbning och
sa vidare. Ungas kénslor och upplevelser kan i de hér fallen i
hog utstriackning handla om sunda reaktioner. Dessa reaktioner
och forandrade livsforutsittningar behdver bade bemétas och
diskuteras utan att vi har for brattom att sjukdomsforklara
signaler fran unga.

Snart borjar gymnasiet. Jag har en
enorm stress over det. Jag lagger
mycket skuld pa mig sjalv. Men nar
jag skar mig kanns det battre.

Kon okant, 16

2 Se ex. WHO:s begrepp DALY (disability adjusted life years - funktionsjusterade levnadsar) som ar ett matt pa den samlade sjukdomsbérdan i en befolkning.



Innan vi avslutar vill
jag bara saga: Det
har var ett

bra samtal.

Det hjalpte.

Tiej, 17

Mind foreslar

Mind vill formedla hopp till unga i vart samhélle och
ser ett stort behov av att de blir lyssnade pa nér de
uttrycker kidnslor och upplevelser. Den bild som fram-
trader i rapporten ar att féorekomsten av psykisk ohalsa
bland unga, bade i form av besvar och som diagnoser,
inte har forandrats namnvirt sedan ar 2000. Daremot
ar det betydligt fler som far vard, vilket &r utmarkt.
Psykisk ohélsa ar fortfarande ett av de storsta folkhal-
soproblemen och méanga unga har hittills inte fatt den
sjukvard som &r befogad.

Det &r viktigt att formedla uppfattningen att kinslor som
angest, oro och nedstimdhet dr normala tillstaind som inte
alltid motiverar medicinsk behandling. Dessa ofta obehagliga
kénslor hjilper oss manniskor att orientera oss i livet. Vi har
utvecklat formégor som att kunna kénna oro och nedstdmdhet
for att de har ett overlevnadsvérde. De utgor signaler till indi-
viden att stanna upp for att reflektera dver vad som utlost kans-
lorna och kanske att omprova nagot i den egna inriktningen.
Unga behdver darfor stod i att tolka sina upplevelser sé att de
far kontakt med varden nér det behovs och medmaénskligt stod
nér det handlar om andra livsutmaningar.

Utifran dessa insikter har vi sammanfattat nagra
rekommendationer:

1. Sjukdomsférklara inte i onédan

Ibland &r svaret inte en diagnos eller medicin, utan att som ung
fa gehor for problem i sin specifika situation. Att unga ar béttre
pa att kénna efter och sétta ord pa sina kénslor kan, istillet

for att vara nagot sjukligt, vara nagot direkt sunt. Har behover
arbetet med att minska skammen kring att prata om psykisk

ohélsa fortsitta, ihop med arbetet for tolerans for olikheter.
Vuxna i ungas nérhet behover ha kunskap om vilka slags
psykiska besvér som kraver vard.

2. Ge unga fardigheter som hjalper dem hantera livet
Vuxna bor bidra till att starka ungas forutsattningar och deras
formaga till sjdlvstandighet och kraft att klara av livsutma-
ningar. Kunskap som da &r relevant handlar om sadant som
vad som skapar god fysisk och psykisk hélsa, att hitta mening,
bygga goda relationer, hantera stress och prestation, utveckla
koncentrationsférméga, etc.

3. Ge battre vard till utsatta unga

De unga som mér psykiskt déligt behdver prioriteras hogre
och fa lyhord och anpassad vard snabbt. Varden behover bli
bittre pa att folja upp och samordna sina insatser till denna
malgrupp. Fler unga med depression maste fa tillgang till
samtalsstod. Riskgrupper, sdsom unga utan skolbetyg och de
som har en otrygg hemsituation, behéver identifieras och fa
sérskild uppmérksamhet.

4. Var narvarande som medmanskliga vuxna

Foréldrar och andra vuxna i ungas nérhet kan finga upp

ungas signaler med sin nérvaro och uppmérksamhet. Genom
att utgd fran ungas behov och lyssna in deras asikter kan vi
lattare forsta deras utmaningar och individanpassa losningarna.
Medmainskliga samtal &r ett sétt att lyssna pa varandra utifrén
ett fordomsfritt och empatiskt forhéllningssétt. Genom sadana
mojliggors diskussioner om livet, relationer, radslor, identitet
och drommar — for bade vuxna och unga.

5 DALY, disability adjusted life years, &r ett matt pa den samlade sjukdomsbérdan i en befolkning.
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Hur vi har gatt tillvidga

Vi har granskat statistik, vetenskapliga rapporter och
artiklar samt lardomar fran aktorer som Folkhalso-
myndigheten, Socialstyrelsen, Myndigheten for
ungdoms- och civilsamhallesfragor (MUCF), Sveriges
kommuner och landsting (SKL), barnrattsorganisatio-
ner, med flera. Vi har fokuserat pa angslan, oro och
angest, snarare an svarare psykiatriska diagnoser. Vi
redovisar dven internationell forskning for att forséka
komplettera den bild som erhalls.

Las gidrna mer i rapporten som beskriver faktorer
som paverkar ungas psykiska hélsa saval positivt som
negativt. Rapporten finns pa www.mind.se.



Mind har tagit fram den har rapporten for att
nyansera debatten kring hur unga manniskor mar,
och vad manga av dem behover, i Sverige idag.
Malet med denna kunskapsoversikt ar att ge en
aktuell bild av forskning och studier kopplade

till unga och psykisk hélsa for att bidra till 6kad

medvetenhet och kunskap. Malgruppen for
rapporten ar allméanheten, beslutsfattare och
yrkesverksamma i méten med unga. Rapportens

fragestallningar har varit: Varfér mar unga daligt,
hur mar de faktiskt och vad kan géras for att framja
deras hélsa?

For den kompletta versionen
av rapporten, besok Mind.se

Mi
ND

Rapporten ar gjord av Mind i samarbete med Hogskolan i Gavle och Lansforsakringar.
Mind, Wollmar Yxkullsgatan 14, 118 50 Stockholm | Tel: 08-3470 65 | info@mind.se | www.mind.se

Lansforsikringar h1



