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Tillgängliga rapporter talar för att covid-19-pandemin har accentuerat psykiska symtom hos unga, skriver artikelförfattarna. Foto: Stina Stjernkvist/TT

DN DEBATT 29/5.

Arbetsgrupp från Läkaresällskapet: Jäm�ört med
motsvarande länder upplever allt fler unga i Sverige
psykiska och psykosomatiska symtom.

Flertalet orsaker är väl kartlagda och det finns
effektiva åtgärder som är väl belagda. Vi publiceras
nu där�ör en rapport med en kunskapsbakgrund
och fem konkreta �örslag, skriver Läkaresällskapets
arbetsgrupp ”Kraftsamling �ör ungas psykiska
hälsa”.

Sverige borde vara ett av världens bästa länder att växa upp i. Vår
levnadsstandard är hög, trygghetssystemen väl utbyggda och en
omfattande lagstiftning kring barns rättigheter är på plats. Ändå
uppvisar fler unga i Sverige än i motsvarande länder allt fler
psykosomatiska och psykiska symtom. Enligt
Folkhälsomyndighetens och WHO:s återkommande
undersökning ”Skolbarns hälsovanor” lider omkring 60 procent
av 15-åriga flickor av kroniska stressymtom som magont,
ryggont, humörsvängningar, nedstämdhet, nervositet eller
sömnsvårigheter.

Stressymtomen speglar inte bara en subjektiv upplevelse, även
statistiken visar att ungas förmåga att hantera vardagslivets krav
har blivit sämre. Av de 112.700 elever som gick ut grundskolan
våren 2019 saknade nästan var fjärde elev fullständiga betyg.
Enligt Socialstyrelsens statistik har mer än vart 20:e barn under
17 års ålder varje år kontakt med bup och förskrivningen av
antidepressiva läkemedel till unga under 15 års ålder har ökat
kraftigt.

Sverige har alla möjligheter att vända ohälsotrenden.
Flertalet orsaker till den försämrade psykiska hälsan hos unga är
väl kartlagda. Hälsofrämjande interventioner med påvisad effekt
på hälsa och välbefinnande är väl beskrivna och effekterna
belagda i stora studier.

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbarns-halsovanor-i-sverige-201718---grundrapport/
https://www.ekonomifakta.se/fakta/utbildning-och-forskning/provresultat/studieresultat-grundskolan/
https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/kartlaggning-av-specialistpsykiatrin/
https://www.socialstyrelsen.se/om-socialstyrelsen/pressrum/press/allt-fler-far-antidepressiva-lakemedel/
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Hälsoeffekterna av regelbunden fysisk
aktivitet är mycket påtagliga och omfattar
nästan alla mentala funktioner från
inlärning, arbetsminne och stärkt
självkänsla till minskning av ångest och
depressiva symtom. Organiserad fysisk
aktivitet i samband med skoldagen är
enligt studierna det effektivaste sättet att
nå alla unga.

Att vi behöver agera utifrån denna beprövade kunskap om
hälsofrämjande åtgärder var utgångspunkten för Svenska
läkaresällskapets initiativ ”Kraftsamling för ungas psykiska
hälsa”.

Vi har sammanställt det omfattande
kunskapsunderlaget i en rapport som publiceras på
fredag den 21/5. Rapporten ger en fyllig bakgrund till
orsakerna och utmynnar i fem konkreta förslag till lösningar:

Regelbunden strukturerad fysisk aktivitet i
anslutning till skoltid. Enligt WHO:s riktlinjer bör unga
6–17 år ha minst 60 minuters daglig fysisk aktivitet.

Andelen 11-, 13- och 15-åringar som når rekommendationen
ligger i vissa grupper nere på 9 procent.

Minskningen av fysisk aktivitet har ett tydligt tidssamband med
ökningen av psykiska symtom. Hälsoeffekterna av regelbunden
fysisk aktivitet är mycket påtagliga och omfattar nästan alla
mentala funktioner från inlärning, arbetsminne och stärkt
självkänsla till minskning av ångest och depressiva symtom.
Organiserad fysisk aktivitet i samband med skoldagen är enligt
studierna det effektivaste sättet att nå alla unga.

Balans mellan tid ägnad åt digitala medier och
hälsofrämjande aktiviteter. Vi lever i dag i ett
digitaliserat samhälle som gör att vi behöver tillbringa

mycket tid på digitala medier. Samtidigt ökar antalet unga som
ägnar alltmer tid åt dataspel eller sociala medier, vilket påverkar
skolarbetet, fysiska aktiviteten och tiden för sömn och vila.

Det finns tydliga samband mellan hög
skärmtid, sömnproblem och negativa
effekter på psykiska symtom,
koncentration och inlärning.

Enligt Mediarådet anser över hälften av ungdomar mellan 9 och
18 år att deras medieanvändning går ut över andra viktiga
aktiviteter. Det finns tydliga samband mellan hög skärmtid,
sömnproblem och negativa effekter på psykiska symtom,
koncentration och inlärning.

Restriktioner för mobiler på skoltid och andra åtgärder som
bromsar en hög mediekonsumtion med negativa effekter på
lärande och hälsa har inte fått genomslag i flertalet skolor.

https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/apa.15251
https://health.gov/sites/default/files/2019-09/PAG_Advisory_Committee_Report.pdf
https://www.statensmedierad.se/rapporter-och-analyser/material-rapporter-och-analyser/ungar--medier-2019
https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/PIIS2589-5370(18)30060-9/fulltext
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”Livskunskapsprogram” som stärker
självkänsla, stresshantering och skapar positiva
förändringar. Skolbaserade insatser avsedda att

främja ungas psykiska hälsa har fokus på att stärka sociala
normer och samspel, öka kunskapen om vad som är bra för den
psykiska hälsan och stärka barnets självkänsla och förmåga att
hantera stress, impulskontroll och frustrationer.

Statens beredning för medicinsk och social utvärdering har
funnit att två livskunskapsprogram var det mest effektiva sättet
att förebygga självskadebeteende och suicidförsök. Majoriteten
av svenska skolungdomar har inte tillgång till dessa.

Anpassa kunskaps- och betygskrav till ungas
utveckling och förutsättningar. Enligt
Folkhälsomyndighetens analyser är skolstress en

dominerande anledning till psykiska symtom hos unga i
skolåldern.

Det handlar delvis om att läroplanen inte
tar tillräcklig hänsyn till att elever har
olika förutsättningar för teoretiska och
koncentrationskrävande skoluppgifter.

Det handlar delvis om att läroplanen inte tar tillräcklig hänsyn
till att elever har olika förutsättningar för teoretiska och
koncentrationskrävande skoluppgifter. Elever med en svagare
teoretisk begåvning i kombination med
koncentrationssvårigheter riskerar ett tidigt skolmisslyckande.
En annan faktor är betygskriterierna som fäster mer vikt vid
förmågan att resonera kring ett ämne än faktiska färdigheter i
ämnet.

Det skapar osäkerhet och stress hos både lärare och elever.
Dessutom riskerar unga trots goda färdigheter i praktiska ämnen
som musik eller idrott att bli underkända om de inte kunnat föra
resonemang kring ämnet.

Tidig upptäckt och stöd till unga med ökad risk
för sämre psykisk hälsa. Grunden för det
förebyggande arbetet är att identifiera hälsorisker innan

dessa hunnit utvecklas till sjukdom eller ohälsa. Förebyggande
program som screening, vaccinationer eller allmänna
hälsokontroller har visat sig ge stora hälsovinster för samhället
och individen.

I skolan har tidiga insatser ibland
försvårats av ideologiska hinder, ”vi ska
inte leta efter fel”. Konsekvensen för
enskilda elever har blivit att de misslyckas
i skolan till följd av svårigheter som borde
kunna upptäckas och åtgärdas tidigt.

I skolan har tidiga insatser ibland försvårats av ideologiska
hinder, ”vi ska inte leta efter fel”. Konsekvensen för enskilda

https://www.sbu.se/sv/publikationer/kunskapsluckor/universella-skolbaserade-program-for-att-forebygga-andra-sjalvskadebeteenden-an-suicidforsok/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolprestationer-skolstress-och-psykisk-ohalsa-bland-tonaringar/
https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/artiklar-1/originalstudie/2018/02/har-alla-barn-i-grundskolan-forutsattningar-att-klara-nya-laroplanens-krav/
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elever har blivit att de misslyckas i skolan till följd av svårigheter
som borde kunna upptäckas och åtgärdas tidigt. Det kan handla
om svag eller sen läs- och skrivutveckling, neuro psykiatriska
funktionsnedsättningar eller barn med kroniska sjukdomar eller
resttillstånd efter dessa.

Vad talar för att detta förslag med fem hälsoinsatser
kommer att minska psykiska ohälsosymtom hos unga
och hur ska förslaget genomföras?

Den psykiska hälsan påverkas av en rad biologiska, psykologiska,
sociala och samhällsrelaterade faktorer. Utvärderingar från bland
annat Unicef talar starkt för att modifierbara livsstils faktorer kan
spela en avgörande roll för den psykiska hälsan, inte minst hos
socioekonomiskt eller på annat sätt svagare grupper. De
livsstilsinterventioner vi förordar går att implementera om alla
som arbetar med ungas hälsa samverkar och bidrar.

Tillgängliga rapporter talar för att covid-
19-pandemin har accentuerat psykiska
symtom hos unga.

Flertalet av de föreslagna interventionerna har varit föremål för
omfattande utvärderingar som bland annat
Folkhälsomyndigheten i USA, CDC sammanställt. Att kombinera
alla fem skulle kunna ge samverkanseffekter som kan vara större
än summan av insatserna var för sig.

Vi menar att skolan är den lämpliga arenan för att genomföra
dessa hälsointerventioner då man når alla barn i skolåldrarna,
även barn i familjer som har svårare att ta del av hälsofrämjande
samhällsinsatser. Vi behöver hitta former för samarbete över
professions gränserna.

En samverkan mellan företrädare för tillsynsmyndigheter,
professioner i skola och hälso- och sjukvård samt akademiska
företrädare inom områden som rör barns och ungas hälsa skulle
kunna bli en startpunkt till förändring och det är bråttom!
Tillgängliga rapporter talar för att covid-19-pandemin har
accentuerat psykiska symtom hos unga.
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https://lakartidningen.se/Opinion/Debatt/2019/05/Lakarna-bor-ta-initiativ-till-kraftsamling-for-ungas-psykiska-halsa/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/jocn.14078
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/22/8479
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