En rapport om ungas psykiska
ohélsai Stockholmsregionen
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90 000 unga i Stockholms lan ska inte
behdva ma psykiskt daligt

Minga unga idag upplever problem med psykisk ohilsa. Fér en del gar det 6ver efter
en tid, men for andra blir tillstandet langvarigt. Enligt uppgifter fran Stockholms lins
folkhilsoenkit har 28,4 procent av alla unga och unga vuxna i dldern 18 till 29 ar
nedsatt psykiskt vilbefinnande. Detta innebdr att totalt Gver 90 000 unga
stockholmare mar psykiskt daligt i ndgon grad. Och da har vi inte ens riknat med de
unga som ar under 18 ar.

For den som drabbas innebir det naturligtvis ett personligt lidande. Men dven
omgivningen paverkas. Foraldrar oroar sig for hur det star till med deras barn. Nara
anhoriga, kanske vinner eller partners, funderar 6ver varfor kompisen eller pojk-
eller flickvinnen mar daligt. Fragorna kan vara manga: Hur pass allvarligt dr det? Nar
ska man so6ka hjalp och 1 sa fall var?

Trots att den psykiska ohalsan édr utbredd bland unga 1 Stockholmsregionen idag ar
det osdkert varfor situationen ser ut som den gor. Férklaringarna kan vara flera:
Arbetsloshet, svarighet att ga fran ungdomslivet till vuxenlivet, kidnslan av att inte
riktigt hitta sin identitet. Manga unga kinner sikert ocksa en stor press fran
omgivningen. Sjilvkiansla mits 1 prestationer. Man ska skaffa sig en bra utbildning,
gora karridr och vara snygg. Nir de personliga malen inte alla ganger uppfylls kan
kanslan 6verga i besvikelse och kanske till och med i nedstimdhet eller depression.

Oavsett orsakerna till problemen 4r dagens situation oacceptabel. Vira unga fortjanar
en god psykisk hilsa och hopp om livet. Utbredd psykisk ohilsa i stora delar av en
ungdomsgeneration kan dessutom komma att kriva lingtgdende och kostsamma
insatser fran samhallet. Enligt Folkhilsoinstitutet femdubblar nedsatt psykisk halsa
risken for att drabbas av allvarlig psykisk sjukdom.

Vi Socialdemokrater 1 Stockholms lins landsting och Stockholms stad vill géra
gemensam sak for att minska den psykiska ohilsan bland unga. Malet ar tydligt: den
psykiska ohalsan bland unga ska minskas. I ett forsta steg sitter vi upp malet att
under nista mandatperiod minska antalet unga med nedsatt psykiskt vilbefinnande
med minst 30 000 individer. For att det malet ska uppnas kravs mer aktiva insatser
fran samhillet 4n vad som finns i dag. Insatserna ska vara av tva typer: férebyggande
for unga som i1 dag mar psykiskt bra eller bara har mindre besvir, samt behandlande
for unga som redan har nedsatt psykisk hilsa.
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I denna rapport redogdr vi nirmare f6r problemet med ungas psykiska ohilsa utifran
befintlig statistik och kunskap pa omradet. Vi pekar ocksa pa brister i
skolhilsovarden och forsta linjens psykiatri som maste atgiardas om vi ska kunna
minska ungas psykiska ohilsa. Avslutningsvis presenterar vi dtta konkreta forslag pa
insatser som kan hjilpa oss att na malet om ett minskat antal unga med nedsatt
psykiskt vilbefinnande.

Carin Jamtin (S) Dag Larsson (S)
Kandidat till posten Kandidat till posten
som finansborgarrad som sjukvardslandstingsrad

Stockholms Stad Stockholms lins landsting
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Hur star det till med ungas psykiska héalsa i
Sverige?

Allt fler samhillsaktérer uppmarksammar problemen med ungas psykiska ohilsa.
Unga minniskor ir i dag den aldersgrupp som har allra simst psykiskt vilbefinnande'
enligt Socialstyrelsen (se figur 1). Nistan var fjairde ung manniska 1 Sverige lider av
nedsatt psykiskt valbefinnande.

Nedsatt psykiskt valbefinnande
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Figur 1. Killa: Socialstyrelsens Folkhilsorapport 2009. Nedsatt psykiskt vilbefinnande mits genom ett
frigebatteri dir respondenten fir ta stillning till olika pdstienden, t.ex. om de kint sig nedstimda eller
olyckliga de senaste veckorna.

Men har unga idag verkligen en simre psykisk hilsa an tidigare? Sikert dr det nagra
som tinker att det bara dr pa mode att prata ut om sin oro — att éppet beritta for
andra om sin dngest eller depression. Det som forr var tabu vagar unga nu prata fritt
om, vilket rimligen ocksa borde avspegla sig i statistiken. Och om det nu skulle vara
si att ungas psykiska hilsa forsimrats — ir det ndgot vi bor ta pa allvar? Ar det inte
bara en tonarskris eller identitetskris som unga borde klara av att ta sig igenom pa
egen hand?

Socialstyrelsens folkhilsorapport (2009) visar att ungdomsgenerationen sedan 1990-
talet haft en simre hilsoutveckling dn 6vriga aldersgrupper. Detta giller 1 synnerhet

! Symptom som indikerar psykisk ohalsa eller nedsatt psykiskt vélbefinnande &r angslan, &ngest, oro, ssmnproblem, huvudvark
och standig trotthetskénsla (Socialstyrelsens folkhalsorapport 2009)
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den psykiska hilsan. I de forsta mitningarna som paborjades 1 slutet av 80-talet

uppgav nio procent av kvinnorna och fyra procent av miannen i aldern 16-24 ar att de
hade besvir av dngslan, oro eller angest. Aren 2004-2005 uppgav hela 30 procent av
kvinnorna och 14 procent bland ménnen att de hade den typen av besvir. Resultaten

och trenden bekriftas av SCB:s Undersokningar om levnadsférhallanden (SCB

2008:1-2), visar att ungas sjalvskattade problem med dngslan, oro och angest liksom

problem med sémnen har 6kat kraftigt sedan slutet av 1980-talet, se figur 2-3.

Andelen unga mellan 16 till 24 4r med besvir av dngslan, oro eller angest har 6kat
fran sex till 22 procent mellan ar 1988 och ar 2007. Vidare har andelen unga mellan

16 till 24 ar med somnbesvir 6kat fran sju procent till 24 procent under samma

tidsperiod.

Unga 16-24 ar med besvar av dngslan,
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Figur 2. Killa: SCB (2008:1), Undersékningarna av levnadsférhéllanden. Siffran f6r 2006 avser
medelvirde av resultat fran telefon- och bestksstudie.
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Har besvar med somnen 16-24 ar
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Figur 3. Killa: SCB (2008:2), Undersokningarna av levnadsférhéllanden. Siffran £f6r 2006 avser
medelvirde av resultat fran telefon- och besoksstudie.

Socialstyrelsens rapport (2009) visar att 6kningen inte bara giller sjdlvrapporterade
besvir sisom dngslan, oro och angest, utan att det ocksa blivit vanligare att
ungdomar vardas pa sjukhus for depression och dngesttillstind. Kvinnor och min i
aldern 20-24 ar som vardats f6r depression dubblerades mellan 1997 och 2007. 1
aldern 16-19 ar ar det numera fyra ganger sa vanligt med vard for angesttillstand och
depression.

Vad som ir dn mer orovickande dr att sjadlvmorden de senaste tio aren minskat bland
andra aldersgrupper, men inte bland ungdomar. Snarare ir tendensen att
utvecklingen gar 1 motsatt riktning och att fler unga begir sjilvmord dn tidigare
(Socialstyrelsen 2009). Denna negativa utveckling forstarks vidare av att sjukhusvard
pa grund av sjilvmordférsok eller andra destruktiva handlingar har 6kat kraftigt
bland unga sedan borjan av 90-talet och 1 synnerhet bland kvinnor, se figur 4.
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Figur 4. Killa: Socialstyrelsen (2009)2. Antal unga patienter per 100 000 invanare som fér sjukhusvard
for olika psykiska besvir har 6kat betydligt sedan slutet av 90-talet. Minskning under 2003 f6rklaras
med underrapportering frin en stor vardgivare.

Enligt de senaste undersékningarna som gjorts om ungas psykiska hilsa ar svaren
alltsa entydiga: Ja, ungas psykiska ohilsa har 6kat de senaste decennierna. Och ja, den
negativa utvecklingen bor tas pa allvar.

Intressant att notera dr att den psykiska ohalsan 6kar 1 samtliga ungdomsgrupper. Det
finns mycket sma skillnader beroende pa till exempel samhaillsklass. Unga mar simre
oavsett familjebakgrund, etnicitet, status pa arbetsmarknaden och férildrarnas
inkomstniva. Allra simst mar unga kvinnor. Bland HBT-personer finns ocksa en
storre psykisk ohalsa.

Socialstyrelsen menar att det ar oklart varfor den psykiska ohalsan bland unga 6kar.
Det forefaller finnas ett samband mellan sjilvrapporterad psykisk ohilsa och
psykiatrisk sjuklighet. Av detta drar Socialstyrelsen slutsatsen att man inte enbart kan
torklara 6kningarna av den sjilvskattade psykiska ohilsan med att ungas attityder till
och sitt att uttrycka sina psykiska besvir har forandrats. Tvirtom visar resultaten att
utvecklingen av sjilvrapporterade besvir och diagnosticerad psykisk sjukdom foljer
varandra.

2 Nedgéngen under 2003 i samtliga &ldersgrupper beror p&, enligt Socialstyrelsen, att enskilda vardgivare haft bristande
rapportering av data.



Ungas psykiska ohéalsa
— ett Stockholmsproblem

Enligt Socialstyrelsens folkhilsorapport (2009) har en ndgot hogre andel av
stockholmarna nedsatt psykiskt vilbefinnande dn 6vriga landet (se figur 5).
Stockholms lins folkhilsorapport (2007) visar att den psykiska sjukligheten bland
framférallt unga kvinnor i Stockholmsregionen 6kar. Detta giller savil angest som
sjdlvmordsférsok. I ULF-undersokningarna utférda av Statistiska Centralbyran
framkommer ocksé att problem med svar oro och angest 6kat bland unga kvinnor 1
Stockholm i perioden frin mitten av 90-talet fram till 4r 2005 da den senaste
mitningen genomfordes. En positiv forindring dr dock att forekomsten av littare
psykiska besvir minskat sedan dr 2002 framf6rallt bland yngre kvinnor.
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Figur 5. Killa: Socialstyrelsens Folkhilsorapport (2009).

Den psykiska ohilsan bland unga i Stockholmsregionen ar patagligt simre 1
jimforelse med andra delar av landet. Resultaten fran Nationella folkhilsoenkiten
(2006-2008) visar pa flera aspekter av psykisk ohilsa dir unga (16-24 ir) i
storstiderna Stockholm, Goteborg och Malmé mar simre dn unga i 6vriga delar av
landet.



Det var exempelvis vanligare att unga kvinnor i storstdderna Stockholm, Géteborg
och Malmé och i andra storre stider hade nedsatt psykiskt vilbefinnande jamfort
med kvinnor i mellan-/tit- eller glesbygd. Detsamma gillde unga min i storstiderna
hos vilka nedsatt psykiskt vilbefinnande var vanligare jimfért med hos min 1 andra
storre stider och i mellan-/tit- eller glesbygd.

Enligt uppgifter frin Stockholms lins folkhalsoenkit har 28,4 procent av alla unga
mellan 18 och 29 ar nedsatt psykiskt vilbefinnande. Detta innebir med basis av
befolkningsstatistiken att det uppskattningsvis dr éver 90 000 unga i
Stockholmsregionen som mar psykiskt daligt i nagon grad bara i denna aldersgrupp,
se tabell 1.

11 (28)



Unga i Stockholms l&an med nedsatt psykiskt valbefinnande

Upplands Vasby 1617
Vallentuna 1021
Osterdker 1267
Varmdo 1137
Jarfalla 2657
Ekero 724
Huddinge 4172
Botkyrka 3774
Salem 533
Haninge 3428
Tyreso 1514
Upplands-Bro 968
Nykvarn 269
Taby 2123
Danderyd 1036
Sollentuna 2319
Stockholm 41954
Sodertilje 3992
Nacka 3246
Sundbyberg 2 006
Solna 3797
Lidingo 1481
Vaxholm 321
Norrtélje 2110
Sigtuna 1759
Nynashamn 972
Hela lanet 90 196

Tabell 1. Antal unga 18-29 ar med nedsatt psykiskt vilbefinnande. Killa: SCB:s befolkningsstatistik och
Stockholms lins folkhilsoenkit (2006).

I Nationella folkhilsoenkiten framkommer vidare att problem med dngslan, oro eller
angest dr mer vanligt hos unga i storstiderna Stockholm, G6teborg och Malméo
jamfort med ungdomar i andra storre stider eller i mellan-/tit- eller glesbygd. 1
synnerhet unga kvinnor i storstadsomradena hade dessutom 1 storre utstrickning dn
dem i andra storre stider och mellan-tit/eller glesbygd anvint sig av lugnande eller
angestdimpande medicin.
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Aven mer milda psykiska symtom, exempelvis problem med sémnbesvir, trétthet
och kinsla av stress visade sig vara mer vanligt bland ungdomar i de tre storstiderna
jamfort med ovriga delar av landet (Nationella folkhalsoenkaten 2006-2008).

En ytterligare rapport som stirker bilden av att unga i Stockholmsregionen upplever
en samre psykisk hilsa idag dr Stockholmsenkiten for ar 2008. Enkéitundersékningen
ar genomford i1 Stockholms stads skolor 1 hogstadiets drskurs 9 och gymnasiets
arskurs 2. Av redovisningen framkommer framforallt flickornas psykosomatiska
ohailsa tydligt. Halften av alla flickor i bade grund- och gymnasieskolan rapporterar
sémnsvarigheter och en tredjedel uppger att de har huvudvirk minst en gang i
veckan.

Men varfor dr det sa att unga i storstadsomraden, diribland Stockholm, tycks ha en
mer nedsatt psykisk hilsa dn i 6vriga delar av landet? Forfattarna till Nationella
folkhilsoenkiten (2006-2008) som visar pa ungas psykiska ohalsa i storstiderna
striacker sig inte lingre dn att sdga att det troligtvis kan forklaras av skillnader i
livsvillkor mellan storstider och mindre titbebyggda omraden. Vilka mer specifika
skillnader i livsvillkor det handlar om 4r det ingen som vagar sitta fingret pa. Mer
generellt spekuleras i att kraven pa skoleleverna 6kat och att arbetsvillkoren for unga
forsimrats sa till den grad att de paverkat den psykiska ohilsan negativt. Andra talar
om en Okad individualisering i samhillet, och 1 storstiderna i synnerhet, vilket kan ha
bidragit till 6kningen av andelen psykiska besvir. Kanske kan det ocksa vara sa att
manga unga idag bygger sin sjilvkinsla pa prestationer och att de frain omgivningen
upplever stor press pa att vara lyckade i allt — utbildning, karriir, utseende. Att allt
detta paverkar den psykiska halsan dr méjligt, men inte helt klarlagt. Formodligen ar
det ett flertal faktorer som tillsammans lett till en negativ utveckling.

En sak kan vi dock konstatera: Situationen ir allvarlig eftersom nedsatt psykisk hélsa
enligt Folkhilsoinstitutet femdubblar risken att drabbas av allvarlig psykisk sjukdom.

For den som drabbas innebir det naturligtvis ett svart personligt lidande. Men dven
ur samhillssynpunkt dr den utbredda psykiska ohilsan bland unga oroande. En
ogynnsam utveckling 1 unga ar kan paverka individen under hela det liv som aterstar,
nagot som i sin tur kan komma att kridva omfattande och kostsamma insatser under
ling tid fran samhallet.
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Brister i narsjukvarden och skolhalsovarden

I ovanstaende avsnitt konstaterades att problem med psykisk ohilsa i hog grad
torekommer bland unga i Stockholmsregionen. Socialstyrelsens Folkhélsorapport
visade ocksa pa att det forefaller finnas ett samband mellan sjalvrapporterad psykisk
ohilsa och psykiatrisk sjuklighet, vilket stirker uppfattningen att detta ar ett
samhillsproblem som maste tas pa stort allvar.

Mot bakgrund av detta dr den naturliga foljdfragan: Gors inte tillrdckliga insatser
redan idag for att om mojligt motverka psykisk ohilsa bland unga 1
Stockholmsregionen? I skolan finns exempelvis skolhdlsovarden som har till uppdrag
att bevara och forbattra elevers kroppsliga och sjilsliga hilsa samt verka for sundare
livsvanor. Inom landstinget finns bade 6ppenvird och slutenvard £6r barn och unga
som lider av psykiska besvir. Dessutom spelar familjen och andra sociala
gemensamheter en viktig roll nir giller att fraimja psykiskt vilbefinnande. Det gér
ocksa att diskutera om det finns en grins for det offentliga atagandet och hur pass
mycket resurser vi gemensamt kan ligga pa att bota mildare grader av besvir 1
relation till akuta och livshotande sjukdomar.

En nirmare granskning av omfattningen av befintligt psykosocialt stod for unga i
Stockholms lins landsting och 1 Stockholm stad visar att det trots allt finns patagliga
brister som gar att atgirda.

"Jag ka&nde att jag ville beratta mer for lakaren, men
han skickade ut mig direkt”

Rapporten ”Den dolda psykiska ohilsan bland unga vuxna som uppsoker
vardcentral” (Karolinska Institutets folkhilsoakademi 2009) ger en intressant bild av
hur unga idag uppfattar mottagandet och hjilpen de far f6r sina psykiska besvir i
Stockholms lins nirsjukvard. I enkitundersokningen, som besvarats av 246 kvinnor
och min i aldern 19 till 28 ar och som besokt likare vid fyra olika vardcentraler,
uppgav en stor del av de unga att de inte visste var de skulle s6ka hjalp vid psykiska
besvir.

57 procent av respondenterna trodde att vardcentralen dr en bra plats dir unga kan fa
hjilp om de mar psykiskt daligt. 43 procent trodde dock inte att man kunde fa den
hjalpen. Av kommentarerna framgick att vardcentralen sags som en bra forsta instans
som kan ge information och remittera vidare.
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Samtidigt angav manga att besoken vid vardcentralen priglats av tidsbrist och stress,
samt att det saknas personella resurser, 1 synnerhet psykologer och kuratorer. Vidare
upplevdes inte lakarna ha ritt kunskaper for att hantera psykiska problem och att
vardcentralernas fokus frimst lag pa fysiska dkommor. En del upplever dessutom att
vardgivarnas insatser mot psykiska besvar i forsta hand har handlat om att sitta in
likemedel snarare dn att erbjuda andra insatser i form av exempelvis samtalsterapi.

Ytterligare kritiska synpunkter i Folkhilsoakademins rapport (2009) var att en del av
de unga besékarna vid vardcentralerna upplevde att de var tvungna att 6verdriva sina
psykiska problem f6r att fa hjilp. Det var inte heller sjilvklart att unga som madde
psykiskt daligt vid tidpunkten for vardbesoket uppgav detta i samtal med lakaren.
Det var 45 procent av dem som besvarade enkiten som uppgav att deras psykiska

vilbefinnande inte var si bra, men 89 procent hade sokt vard for enbart fysiska
besvir. Endast en tredjedel av dem som uppgett att de hade nedsatt psykiskt
vilbefinnande berittade detta for likaren.

En sammanfattande slutsats 1 rapporten var darfor att manga unga limnade
vardcentralen utan att egentligen ha fatt ventilera sina psykiska problem. Citat fran de
unga understrok inte minst bristen pa tid i motet med vardpersonalen: “Hela métet
var sd kort. Jag kinde att jag ville berdtta mer f6r likaren, men han skickade ut mig
direkt” eller ’de inom vérden har tillrickligt stressigt utan mina problem” var nagra
kommentarer fran dem som fyllt i enkiten.
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I enkdtundersokningen blev de unga tillfraigade om vad de ville ha hjilp med av
vardgivarna nar det gillde sina psykiska besvir. Flera ansag att det var viktigt att
vardgivaren uppmirksammade de psykiska besviren och de skulle hjilpa patienten
antingen pa egen hand eller genom att remittera vidare till nagon annan som kan
hjilpa. De tyckte ocksa att det var viktigt att det fanns tillrdcklig med personal som
kunde hantera frigor om psykisk ohilsa (likare/kuratorer/psykologer. Men dven tid
for samtal sdgs som viktiga férutsittningar om hjilp ska ges inom ramen for
vardcentralernas uppgifter.

Det gar inte att dra allt f6r lingtgaende slutsatser av de resultat som framkommer i
Folkhilsoakademins rapport (2009), delvis pa grund av bortfall i
enkidtundersokningen men ocksa for att enkaten besvarats av unga patienter vid
endast fyra vardcentraler av cirka 200 stycken i Stockholmsomradet. Resultaten ger
dock signaler om att det finns omraden i den 6ppna varden for unga med psykisk
ohilsa som helt klart maste forbattras.

Otillracklig skolhalsovard

Det talas mycket om att barn och unga i behov av stéd och hjilp f6r psykiska besvir
maste kunna fa det tillgodosett av skolhalsovarden. Men det ar inte alls sjalvklart att
skolhilsovarden idag har de férutsittningar som krivs for att bade uppticka och
stodja unga med psykiskt nedsatt vilbefinnande.

Hésten 2008 gick Vardforbundet, Sveriges lakarférbund och Sveriges
tandlidkarférbund gemensamt ut med en enkit till 1533 skol- och distriktslikare,
skolskéterskor och tandlikare (Resultatrapport 2009). Det primira syftet var att fa
veta mer om hur yrkesgruppen ser pa barnens kostvanor och hilsa. Fragorna 1
enkiten tog bland annat upp om vardpersonalen ansag att kommun och landsting
gav dem méjligheter att arbeta mot de nationella folkhdlsomalen och huruvida de
upplevde att skolorna i deras kommuner hade en fungerande skolhilsovard.

I de nationella folkhilsomalen trycker regeringen sirskilt pa att den 6kande psykiska
ohilsan bland barn och ungdomar maste uppmirksammas, liksom utvecklingen av
barns och ungdomars levnadsvanor (Mal f6r folkhilsan, Prop. 2002/03:35). Enbart
tre av tio 1 enkdtundersékningen upplever dock att de har méjlighet att arbeta mot
regeringens folkhdlsomal. Dessutom anser endast 29 procent i enkitundersokningen
att skolhilsovarden i deras kommuner i stort fungerar vil. Skilen till bristerna uppges
vara for lite tid och resurser for foérebyggande arbete, men dven brist pa skolldkare
och skolskéterskor.
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Fackforbundens rapport riktar in sig pa att det kréivs kraftfulla atgirder inom
skolhilsovirden for att minska riskerna for fetma, astma och diabetes bland barn och
unga. Resultaten i enkitundersékningen signalerar dock att skolhilsovardens
bristande forutsittningar nir det giller att bemota barns och ungas somatiska ohalsa
ocksa borde gilla den psykiska ohilsan. Om det finns for lite tid och resurser for att
samtala med skoleleverna om kost och motion, hur ser det da inte ut nir det giller
mojligheterna att samtala med och stodja elever som har psykiska besvir? Ofta finns
det dessutom ett tydligt samband mellan fysisk och psykisk ohilsa. Det vill siga
skolhilsovardens begrinsade forutsittningar att jobba proaktivt med elevernas
tysiska hilsa borde rimligen ocksa paverka mojligheterna att forebygga psykisk ohilsa
hos unga och vice versa.

En tillsynsrapport av Socialstyrelsen (2009) stodjer ovanstaende bild av att
skolhidlsovirden inte 1 tillricklig utstrackning klarar av uppdraget att f6rebyggea
ohilsa, och i synnerhet psykisk ohilsa, bland skolelever i Stockholmsregionen.
Socialstyrelsen har vid tillsynen granskat samtliga grundskolor i Stockholms lin och
Gotlands kommun. Slutrapporten riktar tydlig kritik mot att bland annat halsobesck
for att uppticka psykisk ohilsa och avvikelser 1 utveckling och beteende inte hinns
med i tillricklig omfattning 1 dag. Dirtill finner Socialstyrelsen (2009) i ytterligare en
utredning att skolans uppdrag och roll i att férebygga psykisk ohilsa behover
tortydligas. Flera skolor uppger exempelvis att de inte gjort nigon utvirdering av de
metoder de anvinder for att uppticka tecken pa psykisk ohilsa bland eleverna och
att ge stod till elever som uppvisar tecken pa psykisk ohilsa. Viktiga slutsatser var
darfor att skolorna maste fa bittre tillgang till kunskaper om barns och ungas
psykiska hilsa och hur de kan arbeta for att uppticka och ge ritt stod till elever som
visar tecken pa psykisk ohilsa.
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Politiska vagval

Den utbredda psykiska ohilsan bland unga i Stockholmsregionen har inte passerat
obemirkt bland politiska beslutsfattare 1 kommuner och landsting. Uppdrag har
bland annat getts till forskningen om att utreda orsakerna till problemet och att
foresld atgirder som kan frimja god psykisk hilsa. Men har det hjalpt?

Den tidigare redogorelsen for hur unga idag upplever hjilpen de far for sina psykiska
besvir vid vardcentralen, men dven vardpersonalens och Socialstyrelsens bedomning
av skolhilsovarden i Stockholm pekar pa att ytterligare insatser beh6évs. Da dr det
allvarligt att inte minst landstinget, verkar for ett systemskifte i den nira varden som
innebdr att forsta linjens psykiatri far stryka pa foten. Ersittningssystemet i Vardval
Stockholm har lett till att korta likarbes6k premieras framfor mer tid med
patienterna (Lakarférbundet 2009). Det 16nar sig helt enkelt inte f6r vardgivarna att
fora lingre samtal med patienterna om deras psykiska ohilsa. Darfor dr det inte heller
torvanande att unga vittnar om att bestken vid vardcentralerna priglats av stress och
tidsbrist och att utrymmet fOr att ta upp psykiska besvir varit begrinsat.

Granskningar visar ocksa att det férebyggande arbetet vid vardcentralerna forsamrats
nir antalet distriktsskoterskor, sjukskéterskor och underskoterskor minskat
(Kommunalarbetaren 2009). Vidare rapporterar Dagens Medicin och
Psykologtidningen att den laga ersittningen for psykologbesok inom vardval
Stockholm lett till utarmning av psykologisk kompetens i primérvarden.
Ersittningen, menar psykologtidningens chefredaktor, dr sd lag att mottagningarna
inte anstiller psykologer. Dessutom uppger man att bara sex psykologer av 19 blev
kvar i Visterort efter vardvalets inférande.

Den daliga tillgangen pa psykologisk kompetens stéds av Sveriges psykologférbund
som 2009 gjorde en kartliggning av patienternas tillgang till psykologer vid landets
vardcentraler. Resultaten visade bland annat att 68 procent av vardcentralerna 1
Stockholms lins landsting uppgett att de hade tillgang till en psykolog, men av dessa
var det bara 29 procent som hade en psykolog anstilld pa vardcentralen och endast
11 procent som hade avtal med en extern psykolog. Vad som menas med tillgang till
psykolog dr dirmed oklart. Psykologforbundet pekar pé att det lika girna kan handla
om att vardcentralerna, istallet for att sjilva tillhandahalla psykosocial kompetens,
hinvisar patienterna till den specialiserade psykiatrin eller till psykosociala team. Men
detta kan knappast ha varit tanken med fOrsta linjens psykiatri. De som soker for
psykiska besvir ska kunna fa hjalp pa ritt vardniva och inte med detsamma behéva
remitteras till specialistsjukvarden.
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Ett annat perspektiv dr resurserna inom skolan och skolhilsovirden. Under den har
mandatperioden har nedskirningar genomforts pa 6ver 900 miljoner kronor inom
skolvisendet — enbart i Stockholms stad. I synnerhet har skolor 1 stadens fattigare
omraden drabbats.

Resurserna inom skolan ér i dag mindre an innan den ekonomiska krisen pa 1990-
talet. Larartitheten var ar 2008 tio procent ligre dn 1991 enligt Skolverkets statistik.
Detta innebir att skolorganisationen har blivit allt mer pressad och att det finns
mindre utrymme for att se varje elev och dennes behov. Enligt SCB-statistik far
ungefir varannan elev stédundervisning nigon gang under sin skolging
(Abrahamsson, 2008). Men samtidigt har Skolverket pekat pa att manga elever — 1
synnerhet de som dr tysta eller vildigt utatagerande — inte far stdd alls eller far fel
stod. Detta dr elever som skolan maste ha resurser att se och hjilpa i en betydligt
hogre utstrickning dn 1 dag.

Vi menar att ledande beslutsfattare i Stockholmsregionen maste ta ansvar for att
utforma en forsta linjens psykiatri som i stérre utstrickning an idag kan moéta ungas
behov av stéd och vard f6r besvir med psykisk ohilsa. Det handlar ocksd om att i
samverkan mellan kommun och landsting ta fram férebyggande dtgiarder som kan
motverka sjilva uppkomsten av psykisk ohilsa. Vidare kan det vara angeliget att
tornya arbetssatten i psykiatrin och hitta nya metoder for att stodja unga med
psykiska sjukdomar. En intressant arbetsmetod dr exempelvis coachverksamheten 1
Rosenlund pa Sédermalm.
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Atta &tgarder for att framja ungas psykiska
halsa

Vi Socialdemokrater i Stockholms lins landsting och Stockholms stad vill nu gora
gemensam sak fOr att minska den psykiska ohilsan bland unga. Bara 1 dldrarna 18-29
ar handlar det om 6ver 90 000 personer som 1 dag i nagon utstrackning mar psykiskt
daligt. Det ér helt oacceptabelt.

Vart mal ar tydligt: den psykiska ohilsan bland unga manniskor ska minskas. I ett
forsta steg vill vi under nista mandatperiod minska antalet unga med nedsatt psykiskt
vilbefinnande med minst 30 000 individer. Vart langsiktiga mal ar naturligtvis att
ingen ung person ska behova ma psykiskt daligt. Men eftersom det inte ar en litt
uppgift att minska ohalsotalen hos en s pass stor grupp av unga som idag uppger att
de har ett nedsatt psykiskt vilbefinnande bedomer vi att 30 000 individer ér ett
rimligt delmal.

For att det malet ska uppnas kriavs mer aktiva insatser fran samhillet in vad som
finns i dag. Insatserna ska vara av tva typer: Behandlande f6r unga som redan har
nedsatt psykisk hilsa och férebyggande f6r unga som 1 dag mar psykiskt bra eller
bara har mindre besvir.

Behandla

1. Sarskild satsning pa psykologiskt stod i skolhalsovarden
Socialstyrelsen har konstaterat stora brister i skolhdlsovarden i Stockholms lin 1
synnerhet vad giller arbetet med att férebygga och behandla psykisk halsa bland
eleverna. Detta dr dels en resursfraga och dels en friga om metodik. Skolhilsovarden
har en unik maojlighet att tidigt uppticka och hantera ungas psykiska ohilsa, om den
har ritt verktyg. Sarskilt vill vi hér lyfta fram behovet av kompetens for att mota olika
grupper pa ett professionellt sitt, varfor det finns ett behov av att till exempel hoja
personalens HBT-kompetens. Satsningen pa Skolhilsovard i Stockholms stad
innebar en resursforstirkning med c:a 20 skolpsykologer eller motsvarande
personalkategorier.
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2. Nya anti-skolkteam i Stockholms stad

Sedan 2004 har Sundbybergs kommun med ekonomiskt stéd fran Myndigheten f6r
Skolutveckling drivit ett samverkansprojekt for att minska langtidsskolk. Samverkan
mellan olika myndigheter och yrkeskategorier innebir att elever inte hamnar mellan
stolar samt ger moijlighet till individuellt anpassade atgiardsprogram. Erfarenheten
fran programmet dr att elever skolkar av manga olika — men behandlingsbara —
orsaker. Det kan handla om social fobi, angest, svara hemmaforhallanden eller
inldrningssvarigheter. Inom ramen f6r Sundbybergsprojektet har det funnits tillging
till bland annat kognitiv beteendeterapi och speciallirare. Fran 2004 till 2007
minskade projektet antalet hemmasittare fran 25 elever till en enda elev. Nu vill vi
infora denna arbetsmodell i de omriden i Stockholms stad som inte redan har
liknande samverkansverksamhet. Landstingets psykiatri ska hir inga som en sjilvklar
samverkanspart. Anti-skolkteam ska arbeta med saval elever pa grundskolan som
med gymnasieelever, trots att de senare inte omfattas av skolplikt. Det ér viktigt att
oavsett skolform fanga upp elever som mar psykiskt daligt och som har risk att inte
klara skolan. I de fall liknande och vilfungerande verksamhet finns lokalt behalls den
befintliga verksamheten. Malet ér att under mandatperioden minska
langtidsfranvaron med 90 procent.

3. S6mnmottagning for barn och unga

Sémnproblem blir allt vanligare hos unga och ar associerade med olika psykiska
problem och diagnoser. For en del kan problemen vara 6vergaende och 16sas genom
bittre och mer regelbundna kvillsrutiner. Fér andra blir dock problemen lingvariga.
Genom att komma tillritta med somnen kan psykiska besvir liksom
koncentrationssvarigheter férebyggas och 1 viss utstrickning behandlas. Vi féreslar
darfor att landstinget sluter avtal med en eller flera privata sémnmottagningar i
Stockholmsregionen, vars somnutredningar idag endast ar tillgiangliga f6r
privatbetalande patienter. Uppdraget till vardgivarna ska bland annat vara att erbjuda
utredning och behandling som sarskilt inriktar sig mot barns och ungas
somnproblematik. Stockholms stad ska ge Skolhilsovarden ett sarskilt uppdrag 1 att
arbeta med att forebygga sémnproblem.

4. Storre tillgang till vard for unga med psykisk ohélsa

Unga som soker vard for psykisk ohilsa vid vardcentralen ska inte vigras hjilp pa
grund av dalig 16nsamhet eller tidsbrist hos personalen. Vi vill avskaffa Vardval
Stockholm och inféra Hilsoval Stockholm i primérvarden. Ersittningen till
vardgivarna dndras sa att de har rad att anstilla personal med psykosocial kompetens
och tid for att ge stod vid psykisk ohilsa. Genom den nya ersittningen ska det helt
enkelt borja I6na sig £6r vardgivarna att behandla psykiska besvir, vilket inte ér fallet
med det nuvarande vardvalssystemet. Patienter i behov av lingre besék och
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sammansatta vardinsatser vid vardcentralen ska fa det. Genom kompetensutveckling
1 psykisk ohilsa for vardpersonalen forbattras mojligheterna att uppticka psykiska
besvir hos unga patienter som inte alltid vagar soka vird for den typen av
problematik. Patienter med svarare psykiska besvir ska givetvis kunna slussas vidare
till specialistvarden.

5. Internetpsykiatri for unga under 18 ar

Minga unga mar psykiskt daligt, men alla kanske inte kinner att de vill uppséka en
vardmottagning eller BUP f0r att fa hjalp. Ofta dr det ocksa sa att behovet av hjalp
for vanligt forekommande psykisk ohilsa dr lingt storre dn tillgangen pa vard. 1
Stockholms lins landstings egna regi erbjuds idag internetférmedlad psykologisk
behandling, vilket bade Okar tillgiangligheten och erbjuder ett bra komplement till
andra vardformer. Personer fran 18 ar och uppat kan utan remiss anmiila sig till
KBT-behandling formedlad via Internet, bestiende av textmaterial och Gvningar att
gora pa egen hand hemma. En gang i veckan erbjuds deltagarna dven uppféljande
kontakt med erfaren behandlare. Vi vill att Internetpsykiatrin provar mojligheterna
att utveckla sitt koncept for att dven kunna hjalpa unga med psykisk ohilsa som dnnu
inte fyllt 18 ar.

Forebygga

6. Nytt centrum foOr att framja ungas psykiska halsa

Under de senaste aren har ett stort antal utredningar producerats som ger forslag pa
insatser som kan frimja ungas psykiska ohalsa. Likasa har forskningen om
evidensbaserade metoder for att forebygga psykisk ohilsa gjort framsteg. Det dr bra.
Men vem ska gora nagot konkret av alla idéer som verkar ha hamnat i landstingets
och kommunernas byralador? Vi foreslar att ett centrum for ungas psykiska ohalsa
bildas i gemensam regi mellan Stockholms lins landsting och Stockholm stad med
det uttalade syftet att med utgangspunkten for evidensbaserad forskning forebygga
psykisk ohilsa. Aven andra intresserade kommuner i linet ska erbjudas méjligheten
att inga som partner i centrat. Centrat far 1 uppdrag att organisera insatser som kan
nd en bredare grupp unga och som efterfragar rad och stod for att kunna hantera och
forebygga nedsatt psykisk hilsa. Det kan handla om att uppritta en jourhavande
psykologlinje, erbjuda kurser i stresshantering och mindfulness, samordna
kvalitetssikrad information om psykisk ohalsa pa nitet med mera, samt erbjuda
gruppsamtal kring olika former av problematik som manga unga stoter pa. Centrat
ska ocksa stodja skolhilsovarden, primarvarden och ungdomsmottagningarna med
metodutveckling utifran aktuell evidensbaserad forskning.
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7. Sarskild fritidsverksamhet for HBT-ungdomar, fler
faltassistenter och ungdomsmottagningar

Kommunernas olika socialt inriktade verksamheter fyller en viktig funktion 1 att
finnas dar ungdomar ar for att ge vuxenvarldens stod i svira situationer.
Fritidsgarden Egalia fyller en viktig funktion som fristad f6r manga HBT-ungdomar i
Stockholm, men har av den borgerliga majoriteten i Stockholms stad fatt en snal
anslagstilldelning. Vi dr beredda att sikra finansieringen och en god kvalitet 1
verksamheten genom ett resurstillskott.

Likasa behovs en forstirkning av faltassistentverksamheten i Stockholms stad.
Faltassistenterna fyller en viktig funktion genom sitt uppsékande och foérebyggande
arbete. I dag finns bara en regel om tva faltassistenter per stadsdelsomrade, vilket ar
otillrackligt. Vi dr darfor beredda att anstilla 20 ytterligare faltassistenter.

Till ungdomsmottagningarna kan unga 1 aldrarna 12-23 ar vinda sig om de har frigor
om sadant som hor ungdomsaren eller sex och samlevnad till. Men
ungdomsmottagningarna erbjuder ocksa kuratorssamtal. For att forstirka denna
viktiga verksamhet vill vi i Stockholms stad ge ett resurstillskott motsvarande c:a 15
extra personal.

8. Kurser i stresshantering och studieteknik pa gymnasiet
Manga unga upplever i dag en stark stress i skolarbetet. I takt med att
intagningspoangen pa manga hogskoleutbildningar har stigit sa har ocksa kraven pa
eleverna 6kat. Hoga krav i skolan ir i grunden sunt, men skolan maste ge eleverna
tillrickliga verktyg for att klara dem. Vi vill darfor gora en satsning pa frivilliga och
kostnadsfria kurser i stresshantering och studieteknik f6r gymnasieelever, for att pa
sa vis rusta dem bade infor studier och framtida arbetsliv.

23 (28)



Referenser

Abrahamsson, Peter (2008), Varannan elev far stodundervisning. I7é@lfird, Nr 3, 2008,
s 14-15.

Karolinska Institutets folkhalsoakademi (2009), Den dolda psykiska obdlsan bland unga
vuxna som uppsiker virdeentral. Rapport 2009: 3.

Likarforbundet (2009), Lékarforbundets vardvalsenkdt.
SCB (2005), Ungdomars etablering. Artikelnummer: LE108SA0501

SCB (2008:1), Tabell HA 18, Undersokningar om Levnadsforhallanden,
http:/ /www.scb.se/Pages/TableAndChart 170774.aspx

SCB (2008:2, Tabell HA 4, Undersikningar om Levnadsfirbdllanden,
http://www.scb.se/Pages/TableAndChart 49477 .aspx

Sjolander, Ann-Christin (2009), ”Hon tvingas ga efter 32 ar”. Kommunalarbetaren, 17
december.

Socialdepartementet (2002), Md/ for folkhdilsan. Prop. 2002/03:35. Socialstyrelsen
(2009), Folkhdlsorapport 2009. Artikelnummer: 2009-126-71.

Socialstyrelsen (2009), Skolans metoder for att forebygga psykisk ohdlsa hos barn. En nationell
inventering i grundskolor och gymnasieskolor. Artikelnummer: 2009-126-174.

Socialstyrelsen (2009), Skolbdlsovard. En tillsynsrapport inom Stockholms liins och Gotlands
kommuns grundskolor. Artikelnummer: 2009-126-244.

Stockholms lins landsting (2007), Folkhdlsan i Stockholms lin 2007 .
Statens folkhalsoinstitut (2008), Ungas hdilsa 2006-2008.
Stockholm Stad (2008), Stockholmsenkdten. Rapport 2008:1.

Sveriges Psykologtérbund (2009), Rapport — Patienters tillgang till psykologer — en
kartlaggning av landets vardcentraler.

24 (28)



Virdforbundet, Sveriges likarférbund, Sveriges tandlakarférbund (2009),
Resultatrapport —
Enkdt till skol-, distrikislifkare, skolskiterskor och tandlikare — hosten 2008.

Wirngard, Mia (2009), ”Vardval ger farre psykologer”. Dagens Medicin, 2 februari.

Fotograf (alla bilder utom bild pa Carin Jamtin): Linda Hakansson
Fotograf portritt Carin Jamtin (s.5): Markus Kurn

25 (28)



26 (28)



27 (28)



Socialdemokraterna i Stockholms léns landsting Stockholm T: 08-737 44 11
www.socialdemokraterna.se/stockholm



