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1. Sammanfattning

De tre beredningarna for folkhéalsa och primarvard i regionen fick for 2020, arbetet inleddes
redan 2019, ett riktat uppdrag av fullmaktige kopplat till att framja barn och ungas psykiska
hélsa. Det har ar beredningens redovisning av uppdraget.

Forutom det sarskilda uppdraget som beredningen fatt fran fullmaktige har beredningarna
ocksa uppdrag kring folkhalsa enligt sitt reglemente. For 2019 och 2020 har beredningen i
Skelleftea — och Norsjoomradet deltagit i Skelleftea och Norsjos folkhadlsorad samt deltagit i
Skellefted kommuns FRIS (Forebyggande Radet i Skellefted), och HOKEN
(Huvudoverenskommelse mellan Skelleftea och Norsjé kommuner och landsting). Vid samtliga
samverkande forum ar folkhalsan en viktig del av dagordningen.

Beredningen for folkhalsa och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet har samlat kunskap
kring barn och ungas psykiska halsa, saval gemensamt med Ovriga tva beredningar som lokalt,
och fort dialoger med medborgare och andra aktérer som verkar i regionen. Beredningen kan
efter genomforda aktiviteter presentera ett antal forslag till atgarder som framkommit i
dialogerna. Rapporten avslutas med de 6vriga behov och synpunkter som framkommit i
dialogerna eller i samverkan med andra aktérer.

2. Beskrivning av det riktade uppdraget och beredningens arbete
2019/2020

2.1 Kort om beredningarna

Fullmaktigeberedningarna for folkhalsa och demokrati har i uppgift att arbeta med
regionplanens faststallda tematiska uppdrag, uppdragen redovisas arligen till fullmaktige i en
rapport. | rapporten har beredningarna aven majlighet att redovisa 6vriga behov som
beredningarna uppmarksammar inom ramen for folkhalsa och demokrati.

Fullmaktigeberedningarna for folkhalsa och demokrati ska verka for att medborgarna ska
kdnna fortroende for den representativa demokratin. Det innebar att regionens medborgare
ska beredas goda forutsattningar till dialog med den politiska organisationen och dess
fortroendevalda for att kunna bidra till och paverka det regionala beslutsfattandet.

Beredningarna ska vidare samverka/fora dialog med kommuner, samhéllsorgan,
frivilligorganisationer och andra intressenter som ar eller kan vara verksamma inom folkhalso-
omradet i syfte att dels fa ett battre underlag for bedémningar av behov, dels fa till stand en
bredare medverkan i arbetet med halsofrimjande insatser.
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2.2 Riktat uppdrag for 2020

Fullmaktiges beredningar har genom regionplanen for 2020 fatt féljande uppdrag:

Genom medborgardialog och i samverkan med kommuner och andra
aktorer i samhallet ta fram underlag vad som kan goras for att framja
barn och ungas psykiska halsa.

De tre beredningarna har fér 2020 antagit var sin verksamhetsplan utifran det uppdrag som
tilldelats dem.

2.3 Definitioner och utgangspunkter

For att fortydliga beredningarnas utgangspunkter i arbetet ges nedan nagra definitioner pa
centrala begrepp i rapporten.

Psykisk hélsa
Beredningarna anviander sittet som Folkhdlsomyndigheten® definierar psykisk halsa:

Psykisk hdlsa handlar om hur vi mdr och trivs med livet, om vdr férmdga att hantera
svdrigheter och motgdngar och att kunna balansera positiva och negativa kénslor. Det
handlar ocksG om att ha goda relationer, att utvecklas som mdnniska och att kdnna njutning,
lust och lycka. Psykisk hélsa handlar alltsa inte bara om franvaro av psykisk sjukdom.

Barn och unga

Beredningarna har gemensamt definierat unga upp till den alder som Ungdomsmottagningen
eller Ungdomshélsan tar emot i ldnet, det vill sdga upp till och med 22 ar.

Beredningen har valt att inte férsoka fora dialog med barn, utan enbart gymnasieskolans
alder, det vill sdga ungdomar mellan 16-19 ar.

Medborgardialog

Medborgardialog ar olika former for kontakt mellan framfoérallt regionala och kommunala
politiker och invanare kring inriktning och prioritering av den verksamhet som styrs av
offentliga aktorer och institutioner. Dessa politiska deltagandeformer ar ett komplement till
de formellt etablerade demokratiska praktikerna, sdsom allmanna val och partiengagemang.?

Samverkan

Samverkan ar ett begrepp utan helt entydig definition men ses har som ett medel eller en
process som kravs for att tva eller flera parter ska uppna ett gemensamt mal som de inte hade
uppnd pa egen hand.?

Lhttps://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/vad-ar-
psykisk-halsa/ 2020-09-09

2 Sveriges Kommuner och Regioner (SKR), https://dialogguiden.se/medborgardialog 2020-09-09

3 Nationalencyklopedin och https://www.ne.se/uppslagsverk/ordbok/svensk/samverkan, 2020-09-09
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2.4 Metod

Metodologiska utmaningar

Att fora en medborgardialog mitt under pandemin av covid-19 har varit en stor utmaning.
Med social distansering for att undvika smittspridning har beredningarna arbetat for att
forsoka hitta andra satt att féra medborgardialog och moéta eller samla synpunkter fran
medborgare. Har har olika typer av digitala verktyg kommit att spela en storre roll men dven
andra mer traditionella I6sningar som utskick av brev eller telefonkontakt.

Pandemin har ocksa paverkat samhallet i stort vilket har medfort att manga verksamheter har
legat nere eller har haft en mycket begransad verksamhet. Det har paverkat mojligheten att
fora medborgardialog dven om man anvant digitala hjalpmedel eller fort dialog dver telefon.

En annan utmaning har varit hur beredningarna ska ta kontakt med barn/ungdomar i olika
aldrar pa ett bra satt.

Vidare kan fragor om psykisk halsa som stalls till individer vara kénsliga och behéver vara val
avvagda. Det ar viktigt att sammanhanget ar tydligt varfor beredningen stéller fragorna samt
att fragorna ar generellt stallda och handlar om gruppen unga vuxna och inte pa individniva.

Kunskapsinhdmtning

Beredningarna inledde med att 6ka ledamoternas kunskap i amnet och skapa en gemensam
utgangspunkt for alla tre beredningar. Beredningarna anordnade darfor en kunskapsdag for
alla ledamaéter i januari 2020 i Lycksele dar fokus var pa grundlaggande kunskap om psykisk
ohalsa, vad regionen vet om nuldget vad galler psykisk ohalsa bland barn och unga samt
exempel pa arbete som pagar i lanet. Den gemensamma kunskapsinhdmtningen redovisas
under punkt 3.1. Darefter har respektive beredning inhamtat kunskap separat, beredningens
lokala arbete redovisas under punkt 3.2.

Dialoger

Beredningen definierade tidigt ungdomar sjalva som en malgrupp att na i dialoger, foraldrar
(relevanta fér barns psykiska halsa) samt medborgare i alla dldrar. Aldre medborgare visste
beredningen att de hade tillgang till genom sina kontinuerliga arliga dialoger med patient —
och pensionarsforeningar. Beredningen har genomfort medborgardialoger i februari 2020 i
mindre grupperingar, enligt principen kunskapsinhdmtning pa férmiddagen och
medborgardialog pa eftermiddagen av en sammantradesdag. Se ytterligare beskrivning av
genomforda dialoger under punkt 3.2 Genomférande.

Corona-virusets snabba spridning medférde att beredningen under sammantradet den 16
mars beslutade att stélla in medborgardialoger pa eftermiddagen, dock sattes affischer med
QR-kod upp pa gymnasieskolorna. Dessa affischer med QR-kod hade &ven fritidskontoret,
Skelleftea kommun, hjalpt till att sprida pa fritidsgardar och liknande stéllen dar ungdomar
visats. Nagra dagar efter beredningen sammantrade den 16 mars stiangde gymnasieskolorna i
Skellefted kommun, for distansundervisning terminen ut. Beredningen beslutade vid sitt méte
i mars om att skolkontoret skulle kontaktas for fragan om de kunde skicka ut QR-koden till
ungdomarna via sitt distanssystem for undervisning, med beredningens fragor om vad som &r
viktigt for den psykiska halsan for ungdomar. Fragorna hade utformats med hjalp av
folkhdlsoenheten. QR-kod lades ut i distanssystem for cirka 3 000 gymnasielever den 19 maj
och under tva veckor fram till den 31 maj uppmanades de att besvara fragorna, anonymt.
Aven i anonyma dialoger ar aterkoppling till medborgare viktig. Alla som svarade pa fragor via
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QR-koden fick information om att de darefter kunde maila tjansteman for att anmala intresse
att fa rapporten nar den var fardig hésten 2020.

3. Redovisning av uppdraget

Nedan redovisas de olika delarna i beredningens arbete med uppdraget; gemensam
kunskapsinhamtning (punkt 3.1), genomforande (punkt 3.2) vilket bestar av lokal
kunskapsinhamtning samt redovisning av dialoger och slutligen resultatet av dialogerna
(punkt 3.3).

3.1 Gemensam kunskapsinhamtning fér beredningarna

Allmdnt om psykisk ohdlsa

Psykisk ohadlsa ar ett stort folkhdlsoproblem och den psykiska ohdlsan har 6kat bland unga i
samhallet i Sverige. Den psykiska ohalsan skapar lidande hos den enskilde personen samtidigt
som det bidrar till stora kostnader for samhallet. Regeringens mal pa den nationella
langsiktiga folkhalsopolitiken ar att ” sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en generation”.

Det finns systematiska Hilsans bestimningsfaktorer

skillnader i halsa mellan Den psykiska ohalsan paverkas av och beror pa
samhallsgrupper med olika manga olika faktorer, bade externa och interna.
social bakgrund. Bade Dessa kallas halsans bestamningsfaktorer och
internationella och svenska paverkar vért vdlmaende.

studier visar att det redan i
tidig alder finns en ojamn
fordelning av god psykisk hélsa,
beroende pa familjens
socioekonomiska status. Barn
och unga som har det samre
stallt rapporterar exempelvis
oftare psykiska psykosomatiska

Sociala och genetiska bestamningsfaktorer ar:
e otrygg anknytning under uppvaxten
e  brist pa sociala natverk
e vald och hot
o diskriminering
e daliga skolresultat
e arbetsléshet
o dalig ekonomi

besvér. Aven andra faktorer har o besiErlbifen

betydelse for skillnader i barn o déliga levnadsvanor som fysisk inaktivitet
och ungas psykiska halsa, e alkohol eller narkotikabruk

exempelvis foraldrarnas e arv

fodelseland och utbildningsniva e alder

samt familjetyp. e kon

Uppvaxtvillkoren paverkar

dessutom den psykiska halsan

som vuxen, och utsatthet i barndomen 6kar risken for att man senare i livet ska fa psykiatrisk
vard. Utsatthet kan handla om ekonomisk utsatthet, psykisk sjukdom hos féraldrar, sjalvmord
hos foraldrar eller erfarenhet av att flytta ofta. Ju fler indikatorer for utsatthet en person har,
desto storre ar risken for psykisk sjukdom.

Bade i familjen och utanfér ar det viktigt att inga i ett socialt sas mmanhang och kdnna
tillhorighet. Under barn- och ungdomstiden ar det en kombination av flera faktorer som
paverkar den psykiska halsan. Forutom familjen och andra nara relationer géller det de sociala
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faktorerna som ror skolan och miljén man vaxer upp i, och psykologiska faktorer sasom
sjalvkansla, konsidentitet, beteendestdrningar eller inldrningssvarigheter. Skolrelaterade
faktorer som paverkar den psykiska halsan kan vara prestationer, stimulans, mobbning och
tillgdngen till stéd vid behov. Aven fritiden och méjligheten till fritidsaktiviteter har betydelse.

Folkhdlsomyndighetens arbete med psykisk ohdlsa

Folkhdlsomyndigheten fick under 2016 ett regeringsuppdrag att ta fram en
kunskapssammanstallning 6ver bestamningsfaktorer for en jamlik psykisk halsa.
Fragestallningarna handlade om skillnader i forekomst av psykisk hélsa mellan olika grupper i
befolkningen, bestamningsfaktorer for psykisk halsa och vilka konsekvenser som psykisk
ohalsa medfér. Resultaten av sammanstallningen visar likt ovan beskrivet att det finns skillnad
i halsa redan hos sma barn med olika socioekonomiska bakgrunder och
diskrimineringsgrundande faktorer. Konsskillnad ses ocksa da flickor mellan 7 och 17 ar oftare
rapporterar psykiska ohélsa (i form av depression, angest och atstérningar) men pojkar (i form
av ADHD och autism) oftare an flickor behandlas inom psykiatrin. Folkhdlsomyndigheten
poangterar att férebyggande arbete och tidiga insatser dr avgdérande for att kunna skapa
forbattrad psykisk halsa.

Vad kan goras for att forebygga psykisk ohdlsa?

Tidiga insatser i barns uppvaxt och fordldrastod ar mycket viktigt for att ge barn en sa bra
start i livet som mojligt. Forebyggande insatser och atgarder for att

forbattra det som kan paverka den psykiska halsan (hdlsans bestamningsfaktorer) exempelvis
gallande skola, bostad och barn- och ungdomars levnadsvanor ar viktiga. Samhallets resurser
maste vara anpassande utifran det behov av stod som finns.

For att snabbare fa hjalp ndr man har psykisk ohélsa foreslar folkhdlsomyndigheten att forsta
linjens psykiatri behéver starkas, for att kunna mota behovet sa snabbt som majligt. En bra
samverkan mellan flera aktérer exempelvis skola, halsocentral och socialtjanst ar mycket
viktigt for att kunna stotta pa de omraden som behdvs utifran individens behov.

Manga ganger behover stédet vara mangfacetterat for att ocksa fanga spridningseffekter dar
ett problem med den psykiska halsan orsakar ett annat, exempelvis nar problem hemma ger
dalig somn eller aggressivitetsutbrott som paverkar skolresultat och social samvaro. Det &r
komplext och racker da inte med en aktors insatser utan har behoévs insatser och samverkan
mellan en mangd aktorer till exempel barnhélsovard, halso- och sjukvard, férskola, skola,
tandvard, socialtjanst, civilsamhaéllet och naringslivet. Det géller sjalvfallet inte bara nar det
galler hjalp vid psykisk ohalsa utan ar minst lika viktigt i det halsoframjande arbetet som
praglas av att skapa breda forutsattningar for individen att uppratthalla sin halsa.

Hur ser den psykiska (o)hdlsan bland barn och unga ut i Vdsterbottens Idn i jamférelse med
riket?

Halsosamtal genomfors i skolan bland forskoleklass, arskurs 4, arskurs 7 och arskurs 1 pa
gymnasiet. Resultat fran Skellefted och Umea kommuner (uppfoljande statistik fran
kommuner i S6dra Lappland saknas da kommunerna inte registrerar halsosamtalen i samma
system) visar att nastan alla mar mycket bra eller ok i forskoleklass, (med knappt nagon
konsskillnad), ca 90 procent mar bra eller mycket bra i arskurs 4 (med liten kénsskillnad)
medan 90 procent av pojkarna och 80 procent av flickorna mar bra eller mycket bra i arskurs
7.
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Hur elever i hogstadier och gymnasiet matt de senaste 12 manaderna har foljts upp i Umea
Unga 18, enligt figur 1 och 2 nedan nedan, varav kdnsfordelningen visas i figur 2 nedan,
benamnd figur 78 i rubrik pa grund av att bilden ar fran rapporten Umea Unga 18.

Hur har du matt under de senaste 12 manaderna? Umea Unga 18

Hogstadiet Gymnasiet

Figur 1

Figur 78. Hur har du matt under de senaste 12 manaderna? Efter kon.

Tiej Kille

. ‘ | | ‘LL.._L

Figur 2

Resultat fran Ung Umea 18 visar att det finns en grupp pa 500 personer som har huvudvark
flera ganger i veckan, har ont i magen flera ganger i veckan, kanner stress varje dag, sover
daligt flera ganger i veckan, har svart att somna flera ganger i veckan, ar trotta varje dag och
mar daligt. Av dessa 500 personer ar 400 tjejer. De tillhor ocksa gruppen som kanner stor
social press, framst avseende personlighet och kroppsliga ideal. De tenderar att ha svart att
hinna med skolarbetet och det ar relativt vanligt att de hoppar 6ver frukost.

Undersokningen LUPPEN (Lokal uppféljning av ungdomspolitiken i Skelleftea) ar 2018
(presenterades ar 2019) bland elever i Skellefted kommuns hogstadier och gymnasium, med
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ett deltagande av 2 689 elever fran arskurs 7, arskurs 8 och arkurs 1 och 3 i gymnasiet, visar
foljande resultat fér 13—16-aringar och 16-19-aringar, enlig figur 3 och 4:

Besvar flera ganger i veckan eller varje dag,
13-16 ar

sovit daligt pa natten

svart att somna

stressad
ont i magen
huvudvark

—y
I———

deppig/nedstamd
e
I —
e—

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

ej funktionenedsattning  m funktionsnedsattning

Figur 3

Besvar flera ganger i veckan eller varje dag,

16-19 ar
sovit daligt pa natten | ————
SVart att SomNa  EEEEE—
deppig/nedstamd e ————
stressad | —
ontimagen E—
huvudvérk o ——
0 20 40 60 80 100

ej funktionenedsattning B funktionsnedsattning

Figur 4

Bada diagrammen ovan, figur 3 och 4, med resultat fran LUPPEN, visar att ungdomar med
funktionsnedsattning upplever stérre besvar av olika slag kring psykisk ohalsa flera ganger i
veckan/varje dag, dn ungdomar utan funktionsnedsattning.

Nedsatt psykiskt valbefinnande for 16—-84 aringar aren 2015-2018 (utifran
enkatundersokningens Halsa pa lika villkor) i jamforelse mellan riket och Vasterbottens lans
kommuner visas enligt figur 5 nedan:
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Psykiskt valbefinnande, nedsatt @
Andel och kenfidensintervall- Andel

M kvinnor M Man

25

20

| i \ \ i \ \ | \ [
Riket Nordmaling ~ Bjurholm Vindeln  Robertsfors  Norsjo Mala Storuman Sorsele Dorotea Vannas Vilhelmina Asele Umea Lycksele  Skellefiea

Figur 5

Skillnaden i sjdlvmord nationellt och i Vasterbottens lan illustreras i figurer nedan, forsta
tabellen visar statistik for riket per 100 000 for olika aldersgrupper.

MAN KVINNOR
ALDER Antal Antal/100 000 Antal Antal/100 000
15-29 AR 161 16,4 85 9,3
30-44 AR 200 20,0 65 6,8
45-64 AR 290 23,0 137 11,1
65-84 AR 189 22,4 76 8,3
85+ AR 41 44,6 15 8,9

Figur 6

Jamforelse av sjalvmord i Vasterbotten och riket for alla aldersgrupper (kalla SCB,
Statistikdatabas) visas i tabell nedan. Dessa sjalvmordstal (antal sjalvmord per 100 000) galler

bade sdkra och osdkra sjalvmord (avsiktlig sjalvdestruktiv handling samt skadehédndelse med
oklar avsikt) och dr hamtade fran dédsorsaksregistret.

2018 | 2017 | 2016 | 2015 | 2014 | Medelvarde
Vasterbottens lan | 17,41 | 16,63 | 9,5 14,54 | 10,93 | 13,802

Riket 18,68 | 18,56 | 18,11 | 19,16 | 19,07 | 18,716
Figur 7
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Diagrammet nedan, figur 8, visar antal sjalvmord/ 100 000 invanare ar 2014-2018 for aldrarna
15 ar och uppat i en jamforelse mellan riket och Vasterbotten férdelat pa méan och kvinnor.

Sjalvmord (Antal per 100 000 inv.) @
Ar 2014-2018 Alder: 15- &

M Riket W Vasterbottens Lan

20

Kvinnor Méan
Figur 8
Sjalvmord @
Alder 15-&r

B kvinnor B Mian

40

30

Antal per 100 000 inv,

20

Fiket Nordmaling  Bjurholm Vindeln  Robertsfors  Norsjo Mald Storuman Sorsele Dorotea Vamngs  Vilhelmina Asele Umea Lycksele  Skeleftea

Figur 9

Diagrammet ovan, figur 9, visar antal sjadlvmord/100 000 invanare ar 2014 -2018 for kvinnor
respektive méan, aldrarna 15 ar och uppat, i en jamforelse mellan riket och kommunerna i
Vésterbottens ldn. Avser sdkra sjalvmord, statistik fran socialstyrelsens dédsorsaksregister. *
Sammanfattningsvis en jamforelse Vasterbotten och riket:

4 Statistiken redovisas som icke aldersstandardiserade for de olika aldersgrupperna medan totalpopulationen
redovisas som aldersstandardiserad och paverkas darfor inte av aldersstrukturen i ldnet eller kommunen.

Fullmaktiges beredning for folkhdlsa
och demokrati i Skellefted — och Norsjéomradet
Rapport 2020



m region
vasterbotten Rapport till fullmaktige 2020 11 (45)

Fullmaktiges beredning for folkhalsa Dnr:
och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet 2020-10-12 RS 1197 - 2020

e Det ar svart att jamfora data men Vasterbotten liknar riket i de psykosomatiska
matten

e Sjalvmordstalet har generellt varit lagt i Vasterbotten men 6kat pa senare ar, det finns
en spridning inom lanet.

e Spridning vad géller psykiskt vdlbefinnande inom lanet (16—84 ar)

e Mer enhetliga och jamférbara data inom lanet ar 6nskvart

Exempel pd arbete som pdgdr i ldnet —samverkan genom HLT

HLT star for halsa, larande och trygghet och &r en strukturerad samverkansmodell mellan
forskola/skola, elevhilsa, socialtjanst och hilsocentral for att framja forebyggande och tidiga
insatser for barn/unga och deras familjer. Det ar ett s&tt att mota de utmaningar och
mojligheter kopplat till att barn och ungas psykiska halsa nar det galler att fa vard i rimlig tid,
att insatser/atgarder ska vara jamlika samt effektivitet och sakerhet dér olika aktérer som
moter barn och familjer samverkar.

Genom HLT-samverkan skapas tvarprofessionella team som ser helheten runt barnet och
erbjuder samordnat stéd. Ett HLT-team bestar av nyckelpersoner fran socialtjanst,
forskola/skola, elevhilsa och halsocentral/sjukstuga. Styrningen sker genom politiska beslut
och férankring i kommun och region och en samverkansstruktur pa tjanstepersonniva med
bl.a ledningsgrupp med chefsfunktioner inom ovan namnda omraden. Det innebér ett
gemensamt ansvar for samverkan och majlighet att skapa en gemensam malbild, kunskapsbas
och respekt for varandras olika kompetenser.

HLT finns i tio av kommunerna i lanet med planerad uppstart for fyra. Den gemensamma
visionen for HLT ar:

e Hdlsa - Alla barn ska uppna basta mojliga hélsa och ha tillgang till halso- och sjukvard
nar de behover det.

e [Ldrande - Alla barn och elever ska utifran sina egna forutsattningar kunna utvecklas sa
langt som maijligt enligt férskolans och grundskolans mal.

e Trygghet - Alla barn ska kanna trygghet i hem, skola och pa fritiden.

Arbetet med HLT har varit positivt och nedan citat fran medarbetare i HLT i lanet visar delar av
dess styrkor.

“Férdldrarna ser att vi tar det pd allvar nér vi samlas och tar ett gemensamt grepp”
“Dilemman har gjort att vi Iér oss om varandras verksamheter”
“Inom socialtjdnsten har vi blivit medvetna om vilka resurser som finns utanfér socialtjdnsten.
Tidigare gjorde vi ofta misstaget att vi trodde att det var vi som skulle béira barnen sjédlva”

3.2 Genomforande

Medborgardialoger

Beredningen har genomfort tre medborgardialoger i februari 2020 nar de delade upp sigi fyra
mindre grupperingar, enligt beredningens princip under en sammantradesdag med
kunskapsinhdmtning pa formiddagen och medborgardialog pa eftermiddagen. Tre av
grupperna uppsokte manniskor pa offentliga platser i Skellefted sdsom entré till sjukhus,
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busstationer pa stan, varav en av grupperna inte fick 6nskad kontakt. Den fjarde gruppen
genomforde medborgardialoger i Norsjo samma dag. Vid sammantradet den 16 mars var
planeringen densamma, kunskapsinhamtning pa férmiddagen och dialoger pa gymnasieskolor
pa eftermiddagen (med godkdannande av skolkontoret och rektorer). En QR-kod for digital
inlamning av svar pa fragor av ungdomar var framtagen infor motet i mars, som ett
komplement till den tankta muntliga dialogen pa skolorna, med hjalp av folkhalsoenheten.
Corona-virusets snabba spridning i mars 2020 i Sverige medforde dock att beredningen under
sammantradet den 16 mars beslutade att stalla in medborgardialoger pa eftermiddagen.
Affischer med QR-kod sattes upp pa gymnasieskolorna den 16 mars, nagra dagar darefter
stangdes gymnasieskolorna terminen ut for distansundervisning. Fritidskontoret i Skellefted
kommun hjalpte ocksa till med spridning av affischerna pa fritidsgardar och liknande dar
ungdomar befinner sig.

Beredningen beslutade att skolkontoret skulle kontaktas for fragan om de kunde skicka ut QR-
koden till gymnasieelever via sitt distanssystem fér undervisning, med fragor om vad som ar
viktigt for den psykiska halsan for ungdomar. Lank till QR-kod lades ut i distanssystem for cirka
3 000 gymnasielever den 19 maj och under tva veckor fram till den 31 maj uppmanades de att
anonymt besvara fragorna. 298 gymnasielever, i huvudsak boende i Skelleftea och Norsjo
kommuner, Idmnade in svar. Aven i anonyma dialoger &r aterkoppling till medborgare viktig.
Alla som svarade pa fragor via QR-koden fick information om att de kunde maila
tjansteperson for att anmala intresse att fa rapporten nar den var fardig hosten 2020, vilket
tre ungdomar anmalde intresse att fa. Aterkoppling kommer &ven att ske under hosten 2020
vid Skelleftea folkhalsorad enligt 6verenskommelse med skolkontoret, dar saval presidiet for
beredningen deltar som gymnasienamndens ordférande.

3.3 Lokal kunskapsinhdmtning

| uppdraget "Genom medborgardialog och i samverkan med kommuner och andra aktérer i
samhidillet ta fram underlag vad som kan géras fér att frdmja barn och ungas psykiska hélsa”
ingdr darmed, forutom medborgardialoger, dven samverka/informationsinhamtning fran
kommuner och andra aktorer.

Beredningen har vid sammantraden i juni 2019 samt november 2019 till april 2020 (motet i
april genomfordes via video pga. Corona-virus) inhamtat kunskap fran lokala verksamheter,
fordelade mellan region, kommun och civilsamhalle, om vad som framjar barn och ungas
psykiska hélsa. Férdelningen mellan de olika omradena illustreras nedan med tre ringar, varav
nagra ingar i tva organisationer, eller ar daremellan, medan andra tillhor ett omrade.
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Civilsamhalle

BRIS

N

\ HLT-team
UH \ KoF Ske-a
\ Kommun
EH DL
NT uv IFO
KoF Norsjo

Figur 10

e Barnombud, Skelleftea lasarett (juni 2019) (BO)

e Elevhélsan, Skelleftea kommun (november 2019) (EH)

e Ungdomshilsan, Skellefted kommun/ Region Vasterbotten (november 2019) (UH)

e Ungdomsmottagningen (november 2019, skickade enbart in skriftligt svar) (UM)

e Demokratilots, Skellefted kommun, fritidskontoret, om enkatundersokningen LUPPEN
bland unga (december 2019) (DL)

e Vaisterbottens idrottsforbund (december 2019) (VI)

e  Kultur - och fritidskontoret, Skellefted kommun (december 2019) KoF Ske-3)

e Narvaroteamet, Skelleftea kommun (februari 2020) (NT)

e BUP Skellefted, Region Vasterbotten (februari 2020) (BUP)

e Unga Vuxna, Skelleftea (mars 2020) (UV)

e Avdelningschef, kultur och folkhalsa, Norsjé kommun (april 2020) (KoF Norsj6)

e HLT-team (Hélsa Larande Trygghet), Skellefted kommun/Region Vasterbotten (april
2020) (HLT)

e Individ — och familjeomsorgen, Skelleftea kommun (april 2020) (IFO)

e Barn—och ungdomshabiliteringen, Skelleftea lasarett (april 2020) (BUH)

e BRIS Nord (april 2020, skickade enbart in skriftligt svar) (BRIS)

Beredningen hade en inledande dialog vid uppstarten av uppdraget kring vilka aktérer som
skulle inbjudas till beredningens sammantraden. Den arliga dialogen med patient — och
pensionarsforeningar i mindre grupperingar med presidiet planerades ocksa in till olika datum
under varen, dessa traffar behdvde senare stallas in pa grund av corona-viruset men
foreningarna uppmuntrades till att skicka in skriftliga svar. Beredningen enades om att bjuda
in aktorer till sammantraden som arbetar med barn och ungdomar, och i manga fall de som
arbetar specifikt kring barn och ungdomars psykiska halsa. Beredningen hade dock énskat fler
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informationer fran Norsjo. Forutom kultur och folkhalsa, Norsjo kommun, som informerade
beredningen i april, har dven verksamhetschef fran Norsj6 halsocentral informerat
beredningen vid ett tidigare tillfalle. Kurator fran skolan och kurator fran Norsj6 hélsocentral
inbjods till flera sammantraden men hade forhinder. Skriftliga svar efterfragades, svar som
inkom redovisas under samma punkt som kultur och folkhalsa, Norsjé kommun.

Det som talarna fran de olika verksamheterna presenterade som svar pa beredningens fragor
kring barn och ungas psykiska halsa presenteras i punkt 3.2.1 — 3.2.15. Statistik géllande vald i
nara relationer (3.216) och lokal statistik kring sjalvmord (3.2.17) har inhamtats skriftligt.

3.3.1. Barnombud |

Hélso- och sjukvarden har lagstadgad skyldighet att sarskilt beakta barns behov av
information, rad och stod for barnets egen del. Malgrupp: Alla barn och ungdomar mellan 0—
18 ar. Lagen galler nar en vuxen familjemedlem:

- har en svar psykisk sjukdom

har en svar somatisk sjukdom
har en beroendesjukdom.
nar en fordlder hastigt avlider

| Region Vasterbotten finns per juni 2019 cirka 213 barnombud. | Skellefted inom
primarvarden ar det 32 barnombud och inom psykiatrin ar det 23 barnombud. Det saknas
fortfarande barnombud pa vissa enheter. Pa flera stéllen finns bara ett barnombud men
rekommendationen ar tva barnombud.

Barnombudets uppdrag idag:

e Arbeta for att verksamheten identifierar och uppmarksammar barn som narstaende
eller som patienter.

e Arbeta praktiskt med forbattringar gallande omhandertagande, tillganglighet,
aldersanpassade information etc.

e Fungera som stdd vid misstanke om att barn far illa och férmedla vart man vander sig.

e Stddja verksamhetens ledning och 6vrig personal i fragor som ror barn som
narstaende.

e Informera och fortbilda den egna verksamheten och bidra till att Barnkonventionens
tillampning blir ett aktivt och levande verktyg.

o Deltaiett gemensamt natverk for utbildning och utbyte av erfarenheter.

Hur det fungerar i verkligheten

e Stddja verksamhetens ledning och 6vrig personal i fragor som ror barn som
narstaende.

e Informera och fortbilda den egna verksamheten och bidra till att Barnkonventionens
tillampning blir ett aktivt och levande verktyg.

e Deltaiett gemensamt natverk for utbildning och utbyte av erfarenheter.
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Tankar om vad som behdvs for att stotta barnombuden

Argument for skapande av ”"Centrum for barn som narstaende” samt arbetsuppgifter:
Spetskompetens i hur man jobbar férebyggande med barn som néarstaende och

Rapport till fullmaktige 2020
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Barnombuden behdver utbildning i de forebyggande metoderna (som anvands idag):

- Forabarnen pa tal
- Beardsleeys Familjeintervention

Barnombudens uppdrag behover uppgraderas pa enheten och de bor fa tid avsatt pa
sin enhet for att kunna utféra sitt uppdrag

Barnombuden behover stdd av sin chef sa att det blir mojligt att utféra sitt uppdrag.

Chefer behtéver mer kunskap om barns ratt som narstaende for att kunna stotta

barnombuden och utveckla arbetet pa sin verksamhet

moijlighet att stotta barnombuden att gora sitt jobb.
Hjalpa till med implementering av metoder pa enheter
Utbildar i de metoder som lansradet rekommenderar:

- Fora barnen pa tal
- Beardslees Familjeintervention

Handleder i metoderna

| 3.3.2. Elevhilsan

Halsosamtal sker med elever i forskoleklass, klass 4, klass 6, klass 7 och 8 i Skelleftea kommun.

Ak 4 elevsamtal Skellefted kommun visar féljande fordelning hur elever upplever sig ma:
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Ak 7/8 elevsamtal Skellefted kommun visar féljande fordelning hur elever upplever sig ma:
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Figur 12

Faktorer som framjar den psykiska halsan enligt Elevhalsan ar att barn och unga maste lara sig
hantera livet — det finns sa manga influenser fran sa manga hall i samhallet idag. Vi maste lara
dem hantera detta, och det &r viktigt att foraldrarna finns kvar genom olika aldrar for att satta
granser. Elevsamtal 4r dokumenterade digitalt numera och gar att félja upp. Fragor om vald i
nara relationer hanteras i elevsamtalen genom féljande fraga: har du varit med om att nagon
gjort dig nagot som inte kandes bra? Da fragan ar bred ar det viktigt att uppféljande samtal
sker och att forklaring ges av vilken niva det avser, sa att eleven inte tanker pa en mindre
knuff av en kompis.

3.3.3. Ungdomshalsan

Vad ser Ungdomshalsan att samhallet i stort kan gora for att forbattra den psykiska halsan
bland ungdomar?

o Tillsatta tillrackligt med resurser for forebyggande arbete och behandling. Insatser
redan i forskola och skola. Minska antalet barn i grupperna. Fler vuxna i grupperna.

e Battre stod tidigt till foraldrar. Utveckla familjecentraler och HLT-team. Starta upp
oppna forskolor. Erbjuda foréldrautbildning. Traffa forédldrar och fraga vad de saknar i
omradena.

e Lyssna mer pa forskning och beprévad kunskap. Mojliggora att barn och familjer far
ratt insatser tidigt.

e Ge mojlighet for elever med koncentrationssvarigheter, las- och skrivsvarigheter eller
som saknar intresse att valja praktiska utbildningar

o Ge fler mojlighet till praktiska program, praktikplatser och praktiska yrkesutbildningar.
Ge mojlighet tillatelse for individer att fa vara olika och hitta ”sin” plats.

e Mojliggora aktiviteter som alla har rad med. Exempelvis badhus dven i
ytteromradena. Tennis pa gatan med ledare.

e Lyssna mer pa vad barn, ungdomar och familjer har fér dnskemal.
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e Anvanda resultateten fran de arliga halsoenkaterna pa skolan, Luppen och ANDT-
undersokningen dar ungdomar kommer till tals och satta malen efter det.

e Oka resurser och stdd till familjer som lever i hedersrelaterade fragor.

e Forbattra och utveckla samverkan/samordning mellan olika verksamheter som BHV,
BUP, Socialtjanst, Unga Vuxna. Utveckling av SIP (samordnad individuell planering)
och HLT.

e Rehabplanering for elever som blivit “"hemmasittare”. Det gar inte sdga: "Ga hem och
vila dig frisk”. Det borde finnas rehab planering, som for vuxna, dar det handlar om
samverkan mellan olika verksamheter.

e Mojliggora kartlaggningar i samband med att elever blivit "lhemmasittare” for att fa
en Okad forstaelse for vad som gor att eleven véljer att vara hemma. Det bor ske sa
tidigt som mojligt.

e En grupp som ofta hamnar i klam &r barn och ungdomar som ligger lagt
begavningsmassigt men 6ver gransen for diagnos - utvecklingsstorning.

e Manga orkar/hinner inte dta frukost hemma eller har ingen aptit férrén senare. De
skulle orka med skolan béattre om de erbjods frukost i skolan. Likasa elever med langa
skoldagar/resor skulle orka med battre om de fick pafylinad av energi pa
eftermiddagen med mellanmal.

Sammanfattningsvis

e Battre samordning 6ver granserna

e Anvanda resultat fran enkater och styra malen efter det

e Folja barnet fran vaggan till fardig vuxen. Folja forskning och beprévad erfarenhet
fore antaganden. Se ekonomi i ett langre perspektiv

e Fler aktiviteter fér barn/ungdomar under loven som ar tillgéngliga for alla.

Hur ser det ut med psykiska hdlsan bland unga ur Ungdomshalsans perspektiv?

De flesta som soker till Ungdomshalsan har nagon form av psykisk ohalsa. Vissa ungdomar
soker for flera typer av besvar. Psykisk ohdlsa paverkar vardagen och vardagen paverkar
psykisk - fysisk och social halsa. Allt hdanger ihop. Det marker Ungdomshalsan i alla méten med
ungdomarna.

2010 sokte 51 % for psykisk ohdlsa, 54 % social ohalsa, 35 % fysisk ohalsa.
2018 sokte 87 % for psykisk ohdlsa, 45 % social ohalsa, 25 % fysisk ohalsa.

e  Mycket vanligt med smartproblematik, tex huvudvark, ryggsmartor, magsymtom,
viktproblematik.

e Manga soker sig till Ungdomshéalsan med anledning av att de har det jobbigt i
skolan/jobbet eller blivit hemmasittare. Utsatthet pa sociala medier. Trotthet,
utmattning och forlorad livsgladje.

Ungdomar soker for bade stora och sma orsaker. Pa Ungdomshalsan finns ingen véntelista
eller k6, men det finns ko for vidare instans hos BUP eller psykiatrin, vilket skapar storre
belastning pa Ungdomshalsan i vantan tills de kan komma vidare till BUP eller psykiatrin. Av
de med invandrarbakgrund sa marks drenden med hedersvald ut och flickor som blir
ihopsydda.
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Ung idag ar ett webbaserat uppféljningssystem som visar statistik och information som gor
det mojligt att félja hur unga 13 — 25-aringars levnadsvillkor ser ut i Sverige. Syftet med att

folja upp ungas levnadsvillkor med hjalp av indikatorer ar att skapa en helhetsbild av
utvecklingen och att genom tidsserier visa hur villkoren utvecklas. Varje redovisat ar bestar av
en sammanslagning av data fran tva undersdkningar. Andelen unga 16—24 ar med psykiska
symtom i form av dngslan, oro eller angest 6kade fran 21 procent ar 2009 till 35 procent ar
2017. Andelen med psykiska symtom var betydligt storre bland tjejer an bland killar ar 2017,
45 respektive 26 procent. For bade tjejer och killar 6kade andelen mellan 2009 och 2017.

3.3.4. Ungdomsmottagningen |

Vad ser Ungdomsmottagningen att samhallet i stort kan goéra fér att forbattra den psykiska
halsan bland ungdomar?

Detta ar en stor fraga och svar att svara pa. Hur bade den psykiska och fysiska hélsan paverkas
pa lang sikt har Ungdomsmottagningen dnnu inte sett resultatet av. Istéllet for att tdnka
insatser som riktar sig specifikt till ungdomar idag borde insatserna istallet vara mer
langsiktiga och rikta sig till manga olika aldersgrupper. Ungdomars hélsa ar beroende av
manga andras halsa.

Om barn har tillgang till vuxna pa olika satt i olika miljoer sa 6kar chanserna att bli sedd och
speglad, vilket leder till en battre sjalvkdnsla som i sin tur starker den psykiska halsan och
forebygger ohalsa. Okad narvaro av vuxna i skolans alla lokaler, stérre elevhilsateam samt fler
pedagoger/klass ger vara unga tidigt en kansla av sammanhang vilket starker barnen fran
grunden. Om aven stressen hos foraldrar samt stressen i samhallet i stort minskar sa kommer
den psykiska halsan att 6ka ytterligare for samtliga. Just vikten av att kanna en kansla av
sammanhang forstarks om sa manga som majligt ocksa har en meningsfull fritid dar ett aktivt
foreningsliv skapar mojlighet till detta. Genom att engagera sa manga som mojligt, sa tidigt
som mojligt inom foéreningslivet och férsoka halla kvar sa manga som mojligt sa ldange som
moijligt bidrar ocksa till en forbattrad psykisk halsa.

Unga idag spenderar otroligt mycket tid framfor skarmar av olika slag, redan som valdigt sma.
Vi vuxna, samhllet i stort, maste ta ett storre ansvar for att ge vara unga verktyg kring hur de
ska forhalla sig till den magiska varld som 6ppnar sig i och med spel, serier, sociala forum mm.
Hur dessa verktyg ”ser ut” och vilka argument som haller behdver vi vuxna lara oss for att
kunna konkurrera och 6verlista innovatdérer inom IT och spelbranschen. Barnen, ungdomarna
och vara unga vuxna halls som gisslan genom olika ”smarta” |6sningar for att fa oss att inte
vilja missa nagonting. Pa kort sikt ser vi att det isolerar vara unga och minskar deras
mojligheter till sociala traning som vi behover for att forsta, tolka samt interagera med
omgivningen bortom skarmarna.

Det vore fantastiskt om alla skolor kunde erbjuda frukost innan skoldagen bérjade, da skulle
vara barn och ungas bade psykiska och fysiska héalsa forbattras.

Hur ser det ut med den psykiska hdlsan bland unga ur Ungdomsmottagningens perspektiv?

Det beror pa om fragan stalls till Ungdomsmottagningens barnmorskor eller de som arbetar
som kuratorer. Kuratorer moter stressade ungdomar, angest, nedstamdhet, sémnsvarigheter,

Fullméaktiges beredning for folkhdlsa
och demokrati i Skellefted — och Norsjéomradet
Rapport 2020



m region
vasterbotten Rapport till fullmaktige 2020 19 (45)

Fullmaktiges beredning for folkhalsa Dnr:
och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet 2020-10-12 RS 1197 - 2020

orkesléshet mm. De tréffar alldeles for manga som far illa av skolstressen — eget ansvar, hoga
krav, da det kravs god formaga att planera och strukturera. Nar eleverna kommer till arskurs 3
mar manga av dem daligt och ligger efter i manga dmnen samt att de ocksa ska leverera ett
examensarbete.

Ungdomsmottagningen traffar aven manga som behdver fa stéd gallande nara relationer,
bade nér det géller partners samt nara vanner och foraldrar. Ofta behdver ungdomar vuxna
att prata med for att fa lara sig vad som ar bra och daliga relationer. Ungdomsmottagningen
kan har vara ett stod for ungdomen att férsta hur denne vill ha sina relationer.

Far Ungdomsmottagningen mycket drenden gallande psykosomatisk ohdalsa?

De drenden Ungdomsmottagningen far, som &r relativt manga, handlar om sexuell
problematik, smarta i underlivet, erektionssvikt, tidig utlésning som ar kopplat till den
psykiska halsan. Ungdomsmottagningen traffar ibland dven ungdomar som har besvar med
t.ex. magen som ar kopplat till stress, men ofta 4r ungdomen sjadlv uppmarksammad pa denna

koppling.
Ungdomsmottagningen ar forstalinjen, finns gruppbehandling?

Ungdomsmottagningen har inga grupper, mycket pa grund av lokaler da det saknas mojlighet
att ta emot en grupp utan att det paverkar resten av arbetsgruppens mojlighet att utfora sitt
arbete. Daremot finns ett férebyggande arbete i grupp tillsammans med Unghasten i det
utatriktade arbetet som riktar sig mot alla i ak 8. | dagslaget ar det Ungdomsmottagningens
barnmorskor som deltar men de informerar om kuratorns arbete ocksa.

Ungdomsmottagningen har dnskemal om att kunna starta gruppbehandlingar langre fram, nar
forhoppningsvis battre lokaler finns. Ungdomsmottagningen ser att dessa grupper skulle
kunna vara riktade bade till ungdomar géllande exempelvis stress och sjalvkansla.

Forsta linjen har delats upp 0-15 ar och 16-22 ar. Forsta linjen som uppdrag ar inte
ungdomsvanligt da aldersindelningen blir konstig sett ur ett férebyggande arbetes perspektiv.
Idag har det beslutats att Ungdomsmottagningens verksamhet ska hanvisa vidare/lamna éver
till halsocentralernas psykosociala team om ungdomen &r under 16 ar.

En Ungdomsmottagning arbetar med hela ménniskan och onskar fa mojlighet att arbeta i
forebyggande syfte oavsett vilken professionell ungdomen énskar boka tid till. Det krockar
med forstalinje-uppdragets aldersindelning. Om en ungdom valjer att avvakta att soka stod
och hjalp tills den dagen ungdomen fyller 16 ar och far, enligt Ungdomsmottagningens
hemsida, séka hjalp och stod hos Ungdomsmottagningen mar ungdomen ifraga oftast mycket
samre da det daliga maende kanske startade mycket tidigare men de har inte velat soka hjalp
pa sin hdlsocentral eller pa sin skola.

Hur mycket klarar Ungdomsmottagningen av att sjélva hjdlpa och hur mycket maste skickas
vidare till specialistsjukvarden?

Merparten av de ungdomar som Ungdomsmottagningen méter och samtalar med finns
mojlighet att sjdlva hjalpa. De fa ungdomar Ungdomsmottagningen remitterar vidare tas
oftast snabbt emot fér ett bedémningssamtal och stélls sedan i k6 for fortsatt behandling sa
snart det finns en plats. Vissa insatser far de unga via BUP men det hander att ungdomar
kommer fran BUP och soker samtalsstod hos Ungdomsmottagningen. Om en ungdom
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kommer fran BUP remitterar inte Ungdomsmottagningen tillbaka dem, om maendet inte &r av
allvarlig art. Men det vore lattare om BUP, i dessa fall kunde arbeta med hela ungdomen och
dennes maende da de har allt pa samma stélle i form av samtalskontakt, arbetsterapeuter,
medicin om det behovet finns mm.

3.3.5. Demokratilots Skelleftea kommun, fritidskontoret |

Vid den gemensamma kunskapsdagen i januari 2020 redovisades om LUPPEN (Lokal
uppfoljning av ungdomspolitiken i Skelleftea) som genomfordes ar 2018 och presenterades ar
2019, se punkt 3.1. Beredningen fick aven utforligare redovisning om LUPPEN i december
2019 av demokratilots i Skelleftea kommun. Av resultatet framkom det bland annat att:

- Ungdomar med funktionsnedséattning har svart att delta i fritidsaktiviteter sasom sport

- Ungdomar med utlandsk bakgrund har svart att delta i fritidsaktiviteter sdsom sport

- Vid sjalvskattning av sin psykiska hdlsa och stress sa sticker tjejerna ut med att 50 % ca av
tjejerna har svart att somna, har huvudvark och manga andra olika symptom.

Sammanfattning av LUPPEN:

e Enkaten har besvarats av arskurs 7 och 8 samt ar 1 och 3 i gymnasiet.
e 2689 elever besvarade enkaten, svarsfrekvensen var 75 %

e 1318 tjejer och 1315 killar

e 46 elever med annan kdnsidentitet an tjej eller kille

e 333 utlandsfodda

e 360 med funktionsnedsattning

e 165 hbtg-personer

e Spela online-spel, trana, vistas i naturen, blogga eller lasa, ar de fritidsaktiviteter som
utfors oftast.

e De allra flesta trivs med stamningen i skolan

e Stress, huvudvark, nedstamd, magont orsakas enligt eleverna i férsta hand av
skolarbetet

e Forutsattningarna for halsa ar inte optimala, manga bade ater och sover daligt.

e Tjejer, unga med annan konsidentitet, hbtg-personer och elever med
funktionsnedsattning har simre psykisk halsa an jamfoérbara grupper

e Unga vill paverka i hogre utstrackning an vad de upplever att de far vara med och
paverka, i skolan och i kommunen i stort

e De allra flesta har en positiv syn pa framtiden

| 3.3.6. Vasterbottens idrottsférbund

Idrott i sig sjalv ar en friskfaktor for psykisk hélsa, sarskilt i en férening, da dven sociala
relationer skapas. | Skelleftea bor 15 272 personer i aldern 7 — 25 ar, vilket motsvarar ca 21 %
av befolkningen. Skellefteas idrottsféreningar har 518 864 deltagartillfdllen per ar (2018)
vilket innebar i snitt 1 422 barn i aktivitet varje dag (1 485 barn ar 2017). | Norsjo bor 818
personerialdern 7 - 25 ar, vilket motsvarar ca 20 % av befolkningen. Norsjos idrottsféreningar
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har 18 376 deltagartillfdllen per ar (2018) vilket innebar i snitt 50 barn i aktivitet varje dag (44
barn ar 2017).

3.3.7. Kultur - och fritidskontoret, Skelleftea kommun |

Kultur — och fritidskontoret inbjéds av beredningen da det har visat sig att de med
invandrarbakgrund har samre forutsattningar till en god hélsa. Beredningen informerades av
kultur- och fritidskontoret om den integration/inkludering i en méngd olika sporter som unga
nyanldnda erbjuds, sasom simskola, cykling, karate, snowboard, friidrott etc. Inkluderingen
medfor en forbattrad psykisk halsa genom den fysiska aktiviteten i sig samt 6kad delaktighet
och sociala relationer.

3.3.8. Narvaroteamet |

Vilket arbetssatt har Ndrvaroteamet?

*  Anpassning av skola och hem for att fa rutiner, bemota svarigheter som uppstar vid
ex. diagnoser samt hitta trygga relationer

* Tidig upptackt genom registrering av franvaro och rutiner pa skolan for att félja den
upprattade handlingsplanen

*  FOr att kunna snabbt hitta riskfaktorer och for att satta in ratt stod i tid sa jobbar
Narvaroteamet mycket mer kunskapsutveckling kring problematiken och hur man kan
forhindra att det uppstar problem.

* Nar det blivit problem sa finns Narvaroteamet tillgdngliga for bade foraldrar samt
skolans och socialtjanstens personal for rad och konsultation.

Vilken problematik upplever Narvaroteamet idag?

* Vuxnas stress: Viktiga vuxna kring barnet lever i egna stressade livssituationer och kan
inte vara de trygga vuxna som barnet behover for att hitta struktur, trygghet och
rutiner

* Manga stédfunktioner i olika myndigheter har idag besparingskrav, brist pa
kompetens och svarigheter i samarbete med andra verksamheter da personalens tid
och verksamhetens resurser styr mer an barnets behov.

* Den svenska arbetsmarknaden staller hogre krav pa kvalificering (hégre utbildning)
samt personliga egenskaper som att vara flexibel, strukturerad, social m.m. Saknar
man gymnasieutbildning sa dkar arbetslosheten kraftigt. Det 6kar kraven pa eleverna
att klara skolan for att komma in pa gymnasiet och fixa betyg for att lasa pa
universitet for att kunna gora karriar

* Moderniseringen har luckrat upp tidigare kollektiva identiteter och tillhorigheter och
skapat en mer individuell struktur dar du sjalv skapar din egen karriar och
sjalvforverkligande. Det har blivit att vi tvingas klara oss sjdlva och en mindre
forutsagbar tillvaro. Samhallet skapar dessutom forvantningar som kan vara svara att
uppna och skapar oro och kénsla av otillrdcklighet.

» Aridag mer 6ppet kring psykiska problem hos unga och mer "tilltet” att séka hjalp
for daligt maende. Oklart om det &r orsaken till motsvarande 6kning som blivit inom
psykiatrin. Men en annan teori beskriver att vi i vastvarlden lever sa tryggt idag (kost,
fysisk halsa, social trygghet, fred) att manniskor ar samre forberedda pa livets
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utmaningar och hur man bemoéter dessa. Samtidigt som sjukvard kan hamna i att
bemaota psykiska motgangar/forluster/besvikelser som sjukdomstillstand.

* Digitala medier har visats sig vara en orsak till 6kad psykisk ohalsa; mer skarmtid =
mer psykosomatiska symtom som stress, depression och sémnsvarigheter. Det
handlar dels om att alltid vara tillgénglig, att jaga bekraftelse genom ”likes”, ”levla
upp” och flest foljare, destruktiva grupper som kan hetsa till vald, sjalvskador eller
mot grupper eller de kréankningar som enkelt gar att genomfora genom anonyma
forum. Samtidigt finns de som i denna digitala varld hittar en gemenskap, tillhérighet,
spelvarld som skapar trygghet i regler, struktur och férvantningar.

Nér det géller barn med storre sannolikhet till ett skolmotstand eller franvaro hittar man tva
grupper: De blyga och dngsliga barnen som har stort trygghetsbehov och kan riskera utveckla
en oro och angestproblematik. Den andra gruppen ar barn med neuropsykiatriska diagnoser
som ADHD, ADD eller autism. Forskning visar att 75 % av de barn som har en problematisk
skolfranvaro har en NPF-diagnos (NPF = neuropsykiatriska funktionsnedsattningar). Orsaken
till ohélsan ar den stress som de blir utsatta for. En stor anledning ar skolans mal och
kunskapskrav

Det finns barn med storre sarbarhet for franvaroproblematik. Det handlar ofta om oroliga och
angsliga barn som har stort behov av trygghet och forsdkran for att vaga prova nya
situationer. Men det &r dven vanligt barn med svarigheter inom diagnoser som dyslexi/lds-
och skrivsvarigheter, ADHD, autism. Aven de som dnnu inte ar diagnostiserade. Dar finns
funktionsnedsattningar som skapar svarigheter i skolsituationen for barnet.

Det finns alltid en utlésande faktor som triggar igang franvaron, ofta en sjukdomsperiod, lov
eller handelse som vackt jobbiga kdnslor. Darefter kommer de vidmakthallande faktorerna;
det kdnns pinsamt att komma tillbaka, barnet ar oroligt for kommentarerna fran
klasskompisarna och for att ligga efter i skolarbetet. Ibland sa missar skolan att anpassa
studierna utifran barnets behov och kan istéllet borja stalla krav pa att jobba ikapp och 6ka
narvaron. Barnet valjer hellre tryggheten i hemmet an kraven i skolan och foréldrarna
forsoker skydda sitt barn mot olustkdnslorna och det daliga maendet. Detta gor att det blir
negativ skolkontakt for familjen och I6sningarna for att komma tillbaka ar svarare att hitta da
skola och familj inte kan samarbeta.

Det ar en naturlig instinkt att undvika sddant som orsakar oro, obehag eller inre stress. Ofta
beror undvikandet pa att personen saknar 6verblick och kontroll.

Barn som upplever ett motstand att ga till skolan slits mellan olika tankar och kénslor. De

vill vara pa skolan men skolan har boérjat vacka oro och stress inom barnet. Till en borjan
upplevde kanske barnet enbart denna oro och stress ndr han/hon var pa skolan. Efter ett tag
borjar dock bara tanken pa skolan vacka samma oro och stress. Séndagar kan bli extra jobbiga
eller dagar innan skolstart efter ett skollov.

Det kan borja med att man som barn undviker ett sarskilt amne som vacker oro t.ex. idrott.
Eller nagon séarskild skoldag som tar extra mycket energi. En manniskas hjarna minns
situationer som vacker obehag. En méanniskas hjarna ar ocksa konstruerad att soka I6sningar
hur man kan slippa detta obehag. Pa skolan upplever man ett obehag, nar man inte ar dar
upplever man att obehaget minskar. Skolan kan kdnnas kravfylld och of6érutsagbar - hemmet
kan upplevas som mer kontrollerbart och tryggt. Det ar pa sa satt forstaeligt varfor ett barn
borjar undvika alltmer skolsituationer dven om barnet sjalv bar pa en énskan att vara som alla
andra och ga till skolan.

Fullméaktiges beredning for folkhdlsa
och demokrati i Skellefted — och Norsjéomradet
Rapport 2020

22 (45)



m region
vasterbotten Rapport till fullmaktige 2020 23 (45)

Fullmaktiges beredning for folkhalsa Dnr:
och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet 2020-10-12 RS 1197 - 2020

| skolsituationen ar det vanligt att barnet undviker oro for att komma efter i skolarbetet, att
inte forsta vad som ska hdnda eller férvantas av barnet, prestationstillfallen som prov,
redovisningar eller idrott, forandringar/oférutsagbarhet i form av schemabrytande aktiviteter
som friluftsdagar, luciatag eller studiebesdk, sociala situationer som ex. radsla for konflikter,
kommentarer eller fragor, tankefallor om vad andra ska tycka och tanka om en som person.

Nar barnet stannar hemma kan det vara olika saker barnet slipper (barn ar olika och undviker
olika saker). Barnet slipper kdnna att hon eller han inte hanger med i undervisningen,
prestationsangest, redovisa saker infor klassen, idrott eller andra kravande lektioner,
huvudvirk, magont, understimulering, kommentarer fran elever/larare eller kanslor av
utanforskap.

Vad kdnnetecknar de elever som Narvaroteamet mott genom aren?

e Lika manga tjejer som killar, spridda aldrar fran ak 2 till 3k 9

e Autistiska drag

e Angest och oro samt nedstimdhet

e Svarigheter att ta till sig behandling/moten

e Isolerar sig hemma och har svart med sociala kontakter

e Somnsvarigheter

o llskeutbrott

e Tappar vardagliga rutiner och strukturer kring smn, mat och hygien

e Foraldrar med psykisk ohdlsa

e Vill till skolan men skoltank vacker mycket stort obehag. Mycket angest, oro, stress
samt nedstamdhet. Vanligt med katastroftankar

e Vanligt med AST-diagnos (Autismspektrumtillstand, ett samlingsnamn for flera olika
funktionsnedsattningar) eller starka drag av detta

e Saknar fardigheter for att hantera oro — undvikande ar ofta den enda strategin

e Skolan behdver hjalp att fa till bemo6tande av elever med angest och oro

e Skolan tappar tappat kontakten med eleven. Delaktigheten och ansvarstagandet har
ebbat bort.

e Vanligtvis inte inlarningssvarigheter. Tvartom ibland sdrbegavade men aven ibland
med ojamn profil

e Svarigheter att hantera situationer, saknar strategier, ansvarstagande och
reflektionsformaga

e Klagar 6ver magont, huvudvark — féraldrarna sjukanmaler

e Formar inte att komma till BUP/Psykosociala team m.m.

e Kravkanslighet med oro och stress som féljd

e lIskeutbrott och angestpaslag ar vanligt forekommande ndr omgivningen staller krav.

e Har svart att satta ord pa sina tankar och kanslor

e Foraldrarna uttrycker att de star handfallna infor barnets motstand — barnet vagrar ga
till skolan.

e Kanslighet for forandring vilket orsakar oro och stress

e Stort behov av forutsdagbarhet och planering for att kdnna sig trygg

e Har svart att komma igang med t.ex. skolarbete samt uppratthalla

e Stort behov av vuxenstod for trygghet och bekraftelse
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e Begransad aldersadekvat och/eller avstannad sjilvstandighetsprocess, starkt
beroende av foralder.

e Begransad flexibilitet

e Svart att inordna sig

Barn ar olika stresskansliga. Vardagliga situationer kan vacka olika mycket stress. En del barn
upplever kroppsliga férnimmelser forknippade med stress och oro oerhért intensivt eller
"annorlunda”. De uppfattar inte hur det kdnns i kroppen forran kanslan uppnatt stormstyrka
och har da inte hunnit stalsatta sig. Och det kan bli ett stort utbrott for nagot som fér andra
upplevs som en bagatell, utan att forsta att detta utbrott har byggts upp under hela dagen i
manga sma stressituationer. Nar man har ett stresskansligt barn sa kan det vara fler
situationer som bygger upp en stress. Och varje situation kan bli mer kravfylld an for icke
stresskansliga barn. Och det gor att stressbagaren snabbare fylls, energin draneras och kan ge
en stark kdnsla att férlora kontrollen och/eller inte vara tillrackligt bra.

Under en dag kan manga vardagliga situationer paverka oss olika mycket, t.ex.:

Stiga upp pa morgonen, valja klader, dta frukost, ta med ratt saker till skolan, passa tider,
schemabrytande aktiviteter som t.ex. friluftsdag, redovisa infor klassen, vikarie pa lektioner,
genomgangar med mycket muntlig information, fattar inte vad jag ska géra, hinner inte med,
idrott med omkladning, prestation infér andra, tavlingsmoment m.m, matsalen med mycket
ljud och dofter, osakerhet var man ska sitta, kdnslig i maten, oro for andras kommentarer,
gora laxor, komma igang, motivera sig till ytterligare skola, osaker vad som férvantas, stéller
hogra krav pa sig sjalv, hjalpa till med sysslor, besdka slaktingar ndr man ar otrygg i sociala
relationer, blir mycket ljud och intryck, sysselsatta sig pa egen hand om det &r svart att ta
egna initiativ, beroende av ndgon vuxen som styr upp aktiviteter, sluta spela dator for att ata
middag, komma sig i sdng pa kvallen, om det ar jobbigt med kvallsritualer, olustkanslor kring
ex. tandborstning, dusch. Om kvallspigg svart att komma till ro.

Flickor med ADHD och autism

Diagnoskriterier for ADHD och autism baserar sig pa erfarenheter fran pojkars beteenden.
Flickor och pojkar uppvisar likheter nar det galler funktionsnedsattningen, men symtomen kan
yttra sig pa andra séatt hos flickor &n vad som beskrivs i diagnoskriterierna. Diagnostiken ar
darfor svarare for flickor an for pojkar vilket ocksa kan bidra till att flickor ar
underdiagnostiserade och far en diagnos mycket senare i livet jamfort med pojkar.

Larare bidrar ofta till att identifiera ADHD och autism hos pojkar da svarigheterna oftast visar
sig tydligast i skolan. Nar det géller flickor ar det daremot oftare foraldrarna eller flickan sjalv
som upptacker symtom pa ADHD eller autism. Manga flickor med ADHD och autism anvander
namligen en stor del av sin energi for att délja sina svarigheter under skoldagen. De ar
duktigare pa att skarpa sig under skoldagen eftersom det finns ett storre socialt tryck pa
flickor.  hemmet kan de daremot inte alltid d6lja sina svarigheter, sin irritation, sin frustration
och sin energiloshet. Flickors ADHD-symtom kan ofta misstolkas som utryck for t.ex.
relationssvarigheter, depression eller angest.

Hos flickor ar de mest patagliga problemen uppmarksamhets- och koncentrationssvarigheter
utan uppenbar dveraktivitet. Overaktiviteten/impulsiviteten hos flickor kan istéllet vara
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standig nagelbitning, att tvinna eller suga pa haret, tugga tuggummi, smaata konstant, pilla
med saker vid skolbanken och liknande. Flickor stor inte omgivningen pa samma satt men det
ar vanligt att flickors dveraktivitet yttrar sig i pratsamhet och “emotionell hyperaktivitet”: de
avbryter andra och byter samtalsdmne och sédger saker utan att tanka pa konsekvenserna.
Impulsiviteten kan medféra att flickan upplevs som dramatisk eller 6verkanslig. Nar man
beskriver barn med autismspektrumstérningar — som ofta har nagot smalt intresse — utgar
man ofta fran vanliga specialintressen som pojkar brukar ha, som till exempel bilar, tag,
flygplan, datorer eller dinosaurier. Ofta uppmarksammar man inte att flickor kan ha samma
intensiva fixering men da vid ex. djur, kdnda personer, manga, klader eller andra
"flickintressen”.

Vad skulle kunna goras battre for att framja barn och ungas psykiska hélsa?

* Enlaroplan som inte slar ut grupper av elever p.g.a. deras svarigheter

* Verksamheter som kan erbjuda fordldrar stod pa kort varsel och i ett tidigt skede

* Finnas fler vuxna som kan skapa relationer och trygghet genom att finnas tillgangliga,
forbereda och forklara i tidigt skede och finnas till hands och hantera nar det blir
svart.

* Inte f6lja modenycker utan skapa skolor som kan mota flera behov hos olika elever.

* Vuxnas liv kan ocksa struktureras om med béttre planerade och farre moten, tydligare
och mindre dokumentation samt mer samarbete som styrs av samsyn 6ver behov och
inte verksamheters ekonomi

*  Hur ska samhallet mota den snabba tekniska utvecklingen, globaliseringen och
forvantningarna pa att lyckas och sjalvforverkligas? Speciellt nar det finns manga barn
som har svart att hantera den snabba férandringen och behover stod i livet?

| 3.3.9. BUP Skelleftes |

Vilket arbetssatt har BUP idag for att framja den psykiska hdlsas hos barn och unga?

Specialistbeddmning, specialistbehandling ar BUP:s omrade, jobbar inte lika forebyggande
som andra instanser. Ska mota upp inom vardgarantin, gdrna inom 30 dagar. BUP ska vilja
behandlingsmetod, det evidensen sager om vilken metod som ska anvandas. Forebygger i
form av samtal om mat, sdmn, drogscreening. Bra lokaler har BUP fatt nu fran och med
sensommar 2019 i Ursviken, vilket skapar bra forutsattningar att hjalpa pa ett bra satt, flodet
fungerar bra. Minst tio ars verksamhet kommer att ska i nuvarande lokaler.

Vilken problematik upplever BUP idag kring den psykiska hadlsan hos barn och unga?

Stress i skolan, inte tillrackliga rutiner hemma fér sémn, mat, skdrmar och rorelse.
Insatser behdvs i skolan innan det gar vidare.

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn och unga?

En omfordelning behovs. Att BUP inte ar [6sningen av allt, har man inte en psykiatrisk diagnos
av nagot slag ska man inte vara pa BUP, sa steget fére maste fas till, foraldrar, socialtjanst,
foreningar osv. Det ar ganska manga som kommer till BUP ddr man inte kan stélla diagnos
som ofta handlar om skolan, att det inte fungerar, kraven &r fér hoga, man forstar inte. Da

Fullméaktiges beredning for folkhdlsa
och demokrati i Skellefted — och Norsjéomradet
Rapport 2020



VA

region
vasterbotten

Fullmaktiges beredning for folkhalsa

och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet

Rapport till fullmaktige 2020

2020-10-12

26 (45)

Dnr:
RS 1197 - 2020

medfoljer det ett daligt maende om det inte fungerar i skolan. Men barn ska inte behdva
kdanna i onddan att mitt problem behovs det specialisthjalp for, att det istallet kan vara t ex
halsocentral som ger hjalp om det ar [ampligt. Samhallsproblem —f6r mycket skarmar, for lite
rorelse. Vagen till hdlsa, rutiner for mat, somn etc maste fungera — grundldggande behoven.
Battre vantetider behovs. Lakarbrist inom BUP, svart att klara nybedémning inom 30 dagar.
Skulle behova 1,25 lakartjanst till. Battre samverkan behovs.

Vad ser BUP skulle géras for insatser i ett tidigare skede for att forhindra den psykiska
ohdlsan hos barn och unga?

BUP ska inte vara en instans i for tidigt lage.

Nedan redovisas BUP:s statistik i form av bruk av antidepressiva lakemedel for unga i
Skelleftea och Norsjo kommuner.

Statistik fér antidepressiva medel fér barn och unga, ur ett genusperspektiv,

aldersférdelningen, samt utskrivningen over tid.

Skelleftea och Norsjos befolkningsmangd for 0—17 ar ar 15 246 personer medan samma
aldersgrupp i Vasterbotten ar 53 967 personer. Kostnaden for antidepressiva lakemedel for
BUP-patienter tillhérande Skelleftea och Norsjo kommuner (LtBelopp) har 6kat nagot under
2019 jamfort med tidigare ar, trots en liten lagre DDD (dygnsdoser). Antal patienter ligger
ganska konstant pa runt 216 patienter, férutom under 2018 da de var nagot farre, se figur 13.

Antidepressiva medel 2016 -2019 avseende

patienter 0-17 ar tillhérande kommunerna Skelleftea och Norsjé

Ar LtBelopp (kr) DDD Antal recept Antal pers | Andel % av befolkningsmangd
2019 152 330 102 078 951 216 1,4%
2018 123244 102 315 922 197 1,3%
2017 97 792 106 940 984 217 1,4%
2016 104 788 101 812 954 216 1,4%
Figur 13

Det ar i jamforelse av den totala andelen fler flickor dn pojkar som star pa antidepressiva medel, i snitt drygt
64 % flickor och 36 % pojkar (som ett snitt for aren 2019-2016). En liten 6kning ses av forskrivning till flickor
ar 2019 jamfort med tidigare ar, se figur 14 nedan.

Andel %

kon Ar 2019 Ar2018 Ar2017 Ar 2016

Flickor 67% 63% 64% 64%

Pojkar 33% 37% 36% 36%
Figur 14

Antalet patienter ligger i snitt pa 212 patienter/ar, aret 2018 drar ner snittet nagot.
Antalet patienter och aldersférdelningen ar ganska konstant mellan aren, se figur 15 nedan.
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Aldersgrupp Ar 2019 Ar2018 Ar 2017 Ar 2016

Antal

patienter 216 197 217 216

Totaler 100 % 100 % 100 % 100 %

Ar15-18 78 % 76 % 76 % 76 %

Ar10-14 21 % 23 % 24 % 23 %

Ar0-9 1% 1% 0 1%

Figur 15

| 3.3.10. Unga Vuxna, Skelleftea

Vilket arbetssatt har Unga Vuxna idag att framja den psykiska halsan hos barn och unga?

*  Specialistniva, 18-25 ar

* Suicidprevention (motverka sjdlvmord)

*  Fanga upp missbruk

* Samarbete med andra ex socialtjanst

*  Foreldsningar/ utbildningar till andra vardinstanser

* Handledning

* CMV (Centrum Mot Vald)

* Unga fordldrar

* Fora barnen pa tal samt Beardslees familjeintervention

* Deltarinatverkstraffar sdasom FRIS (Forebyggande Radet i Skelleftea), Missbruksrad,
Ungas hélsa

* | patientarbeten initiera eller delta i natverksmoten, SIP (samordnad individuell plan)

*  Mangfald av metoder och inriktningar pa behandling

* Samarbete med KIM (kénsidentitetsmottagningen)

Vilken problematik upplever Unga vuxna idag kring den psykiska hadlsan hos barn och
ungdomar?

»  Okat missbruk (droger)

« Okade krav i skola och arbetsliv

*  Minskad tillgang till anpassade arbetsplatser/arbetsuppgifter
*  Svarare fa igenom sjukskrivning

*  Ekonomi

* Langvantan pa utredning, 6kande patientgrupp

* Inte fullt utvecklad forsta linje. Ibland for gles kontakt

*  Remisskrav till BUP

* Habiliteringsstod over langre tidsperiod

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn och unga?

» Okade insatser redan p& férskoleniva/ skolniva

* Vilfungerande elevhilsa

*  Foraldrautbildning

*  Fortsatt utveckling av aktiviteter, fritidsgardar

* Kunnavaraisammanhang med andra barn/ ungdomar och vuxna
* Salutogent perspektiv
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*  Val utbyggd forsta linje
* Ordinarie ldkare pa vara vardinstanser och inte stafettldkare

3.3.11. Kultur och folkhélsa, Norsjo kommun, Norsjo halsocentral och Norsjo skola |

Vilket arbetssatt har Norsjé kommun idag for att framja den psykiska hélsas hos barn och
unga?

| samverkan med andra aktorer forsoker vi erbjuda olika insatser utifran vilken malgrupper vi
vill n3, vardnadshavare, elever osv. Arbetar pa fler nivaer i samverkan, universell, grupp- och
individniva. Det forhallningssatt som vi for fram &r allas ansvar for vara barn och unga, vaga
fraga. Vi vuxna i barnens omgivning maste vaga fraga, vad gor vi av de svar vi far? Kommunen
formedlar kunskap till vardnadshavare hur de kan stétta barn och unga. Mycket insatser gors
for trivseln i skolan

Vilken problematik upplever Norsjé kommun idag kring den psykiska halsan hos barn och
unga?

Framfor allt att ungdomar har svart att skilja mellan vad som ar ex. en vanlig tonarskris och
depression. Allt ar svart eller vitt. Utifran vara elevenkéater sa uppger de allra flesta att de mar
bra men nagra andelar ar stressade och mar daligt 6ver skolarbetet. Skolan kan vara en
stressfaktor. De som uppger att de mar daligt ar ofta kring skolan, storre problematik ar det
l[attare att fanga upp i Norsjo an i storre stader.

Vad skulle kunna goras battre for att framja den psykiska halsan hos barn och unga?

Det langsiktiga strategiska arbetet ar viktigt. Samverkan ar av betydelse, ett maste, dar HLT ar
ett av natverken som arbetar gemensamt. Fler vuxna, som moter barn och ungdomar, som
har kunskap om psykisk hilsa/ohélsa behdvs. Att vaga fraga och lyft upp fragor om vad som
ar normalt och inte normalt. Psykisk halsa ar komplext och det behdver arbetas inom andra
omraden som kan paverka deras maende negativt. Vald i nara relation, mobbning,
kréankningar, droger etc. Det behdvs mera kunskap i dessa fragor generellt i skolan, vilka
insatser som fungerar och inte fungerar. Att generellt lyfta och prata om psykisk halsa i alla
forum gor att det inte kdnns skamfyllt att ha ohélsa och att barn och unga vagar prata om
sina bekymmer och radslor. Sen har vi gruppen unga som verkligen lider av psykisk ohalsa
som behover stod och hjalp i form av BUP. Hur man hanterar barn exempelvis i forskolan som
har psykisk ohalsa kan vara en utmaning.

Kurator, Norsjo halsocentral

Vilket arbetssatt har ni idag for att framja den psykiska hdlsas hos barn och unga?

e HLT team &r aktivt sedan augusti 2019 — dar SIP (samordnad individuell plan) &r
samverkansverktyget.
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e Att framja halsan hos ungdomar ar framst via halsocentralens férebyggande arbete —
halsocentralen jobbar i team for att snabbt kunna fanga upp barn och ungas hélsa
bade fysiskt och psykiskt.

e Att stilla fragan kring psykisk ohalsa, bade i telefonradgivning, féraldrasamtal och
samtalsstod med barnen.

Vilken problematik upplever ni idag kring den psykiska hdlsan hos barn och unga?

Sémnstorningar, angest, stress, hoga krav, sjdlvskadebeteende, dtstérningar och problematik
kring relationer

Vad skulle kunna goras battre for att framja den psykiska hdlsan hos barn och unga?

e Oka och utveckla samverkan

e Okade resurser i priméarvard psykosociala team

e Storre samsyn elevhalsa och primarvard

e Utbildningsinsatser — samma barn men tanker man lika inom egen organisation och
gentemot skola och myndighet

Kurator Norsjo skola
Faktorer som kan paverka den psykiska halsan hos unga:

e Stress Over skolsituation och framtiden

e Manga har ett sjdlvskadebeteende

e Manga sover for lite och &r alltid nabara

e Sociala medier paverkar mycket

e Stdrka barn och ungdomars sjalv — och medkansla

e Néatpornografi med valdsamt innehall ar en hélsorisk for saval pojkar som flickor

e Ungdomar anvander ofta “diagnosord” nar det ofta kan handla om en “normal” oro,
fjarilar i magen eller en stressreaktion.

3.3.12. HLT-team (Hélsa Larande Trygghet), Skelleftea kommun /Region Vésterbotten

Det finns HLT-team (halsa larande trygghet) i Byske, Ursviken sam tva HLT-tema i Anderstorp
(ett for dldre barn, ett for yngre). HLT-team tillkom pa initiativ av davarande landstinget. Se
ytterligare information om HLT under punkt 3.1. Syftet med HLT-team ar att

e Barn och deras familjer ska fa ett sa tidigt stod som majligt for att behov av mer
omfattande insatser senare ska minska

e Fler barn ska fa ratt insats, pa ratt niva och i ratt tid.
Anderstorps HLT startade varen 2016, teamet presenterade foljande fordelar:
* Alla nyckelpersoner ar positiva till arbetet

* Genererar bra saker for familjerna
e Battre samverkan
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* Upparbetade kanaler mellan varandra, kan radfraga mellan moten
* Kompetenshojning

*  FoOrstaelse for varandras professioner

* Snabba insatser

Vilken problematik upplever HLT-team idag kring den psykiska hélsan hos barn och
unga?

Sa brett spektrum, fran ganska omfattade svarigheter hos barn och unga, dar t ex remiss till
halsocentral behovs, och dar gérs manga uppfoljningar. Vissa fragor inom bade halsocentral
och skola sasom t ex somn, kost, motion, barn som stannar hemma fran skolan och
forédldrars maende. Det kdrva laget i skolan gor att samma resurser som tidigare inte finns,
klasslarare maste ta ett stort ansvar for elevers halsa istéllet. Tidigare har assistenter pa
skolan funnits for t ex skolan i allmdnhet, men de &r borta nu och finns bara for fa enskilda
elever. Barn med autism finns i skolan t ex, men det kommer inte till resurser

numera for dem i nog stor utstrackning.

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn
och unga?

Man ska i forsta hand ga via priméarvarden géllande den psykiska hélsan, éverlag ar det for
manga vagar in for ungdomar (skolskoterska, priméarvarden, till slut BUP osv). Skort for unga
att traffa manga och att lamna ut sig. En jatteviktig fraga for forbattring ser HLT-team
gallande resurser och hur verksamheter ar utformade. Ofta for stangt emellan
verksamheter vem som gor vad, HLT — team ar en motverkande arbetsform i detta.
Problematiskt i Skellefted med suicidriskbedomningar fér barn och unga, de maste ibland
satta sig i bil till Umea da BUP-jouren bara finns i Ume3, vilket skapar mer psykisk ohalsa for
de unga med resorna. (Vid beredningens kontroll september 2020 med avdelningschef BUP
Skelleftea angaende resor till Umea fér unga vid akut suicidbedomning, sa galler detta
kvallstid, helger samt dagtid tisdag pa grund av resursskal).

Vad betyder det for barn att HLT-team kommer in i tidigt skede? Dvs utvdrdering av
ert arbetssitt, far barn hjilp tidigare i och med ert sétt att arbeta?

Barn far hjalp tidigare med HLT-team men det beror pa hur fort nagon del i
organisationen uppmarksammar behov.

Hur manga klarar teamet sjilv av att hjdlpa och hur manga slussas vidare?

HLT-team &r inte behandlade insats, andra gor insatser. Gar darfor inte att saga exakt antal.
Resurser ar en viktig fraga, och tidiga insatser. Strukturerad samverkan, motesytor (vilket HLT
—team &r bra pa det sattet) och att natverk skapas da det ar fasta personer. Vill man
samarbeta sa ar sekretess inget bekymmer (bland annat utifran att man tar in samtycke).
Konkreta exempel géllande insatser av HLT-team for barn i yngre skolalder ar bland annat déar
magont och huvudvark ar symptom (barn och unga soker ofta for somatiska orsaker fastan
det handlar om psykiskt maende). Situationer som barn ér i, vilket orsaker symptomen, kraver
att man staller fragor pa ratt vis, och att sedan uppféljning och atgarder gors pa skolan for att
sakerstalla att situationen atgardas. Om diffusa symptom och svarigheter pa olika omraden,
sasom situationen oftast skapar, beskrivs vid en traff for ett HLT-team, sa kan atgarder fran
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olika hall foreslas utifrdn den kunskapen av symptom/svarigheter som olika delar av teamet
besitter.

Viantan pa utredning / behandling av t ex BUP &r ett problem for skolan, som ska

|6sa for eleven i vantan pa hjalp. Angaende stress i skolan sa kan att na kunskapskrav i 6:an
vara mycket stressande. Det som 6kat 6ver tid ar koncentrationssvarigheter, elever som inte
har en diagnos men svarigheterna har 6kat fér dem, och dessutom kanske har tillagg av las —
och skrivsvarigheter. Mycket som paverkar barn idag.

e Envagin gar att ordna, en vag in finns pa andra hall i landet, Kalix till exempel.

e Gallande till exempel barn — och ungdomshabiliteringens uppdrag i Skelleftea (de har
fa resurser) innebar det att om de har ett barn som har dngestproblematik sa ska det
inte hanteras dér, utan ga via hdlsocentral. Problemet ar dock att det kanske &r
struktur som saknas for barnet, vilket gor att barn - och ungdomshabiliteringen borde
vara inblandad. Och remitteras barnet till BUP sa kanske de sager nej av samma
anledning att det hamnar utanfoér snava ramar.

e Barn med synfel 6kar enligt remiss till 6gon, att titta pa skdrm i for tidig alder har
Okat. Rekommendation &r att absolut inte titta pa skdrm nar barnet ar under ett ar.
Sadan kunskap behover spridas battre bland befolkning.

e Samtycke hamtas in av foraldrar (for flera HLT-tillfallen) och sa gérs uppfoljningen vid
nasta samtal. Inga insatser gors i sjdlva teamet, men teamet handleder eller att
pedagoger t ex far stottning.

e Mer insatser som behdvs skulle upptackas om HLT-team fanns redan i forskolan.

e HLT-team ser vikten av fler familjecentraler.

| 3.3.13. Individ — och familjeomsorgen (IFO), Skelleftea kommun

Socialtjanstlagen anger att Socialtjansten ska:

"Verka for att barn och ungdomar vaxer upp under trygga och goda férhallanden. | néra
samarbete med hemmen sérja for att barn och ungdom som riskerar ogynnsam utveckling far
det skydd och stéd som behovs.”

Vilket arbetssatt har IFO idag for att framja den psykiska hdlsan hos barn och unga?

* Forebyggande arbete

»  Oppnainsatser

* Salutogent forhallningssatt

* BBIC (Barns behov i centrum)

Vilken problematik upplever IFO idag kring den psykiska halsan hos barn och unga?

*  Samverkan
*  Fa specialistplatser
*  For sen kannedom pa IFO

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn och unga?

*  Fler tidiga insatser i samverkan
*  Battre 6verlappningar mellan olika aktorer
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* Lé&ra av goda exempel och tillsyner/granskningar

3.3.14. Barn — och ungdomshabiliteringen, Skelleftea lasarett (BUH) |

Mottagningar for Barn- och ungdomshabilitering (BUH) finns i Ume3, Skelleftea och Lycksele
for att tacka upp regionens samtliga kommuner. Insatser och stéd ska minska eller
kompensera for funktionsnedsattningen och bidra till delaktighet i samhallet. Barn- och
ungdomshabiliteringen arbetar halsoframjande och forebygger ohdlsa genom att starka
barnet i att utveckla egen formaga och genom att ge riktat stod till féraldrar och nérstaende

Ca 420 brukare i Skellefted/Norsjo, 0 - 20 ar. Olika medfédda syndrom och skador, i vissa fall
forvarvade under uppvaxten, som orsakar stora och varaktiga fysiska eller kognitiva
funktionsnedsattningar. Exempel pa tillstand: autism, intellektuell funktionsnedsattning,
downs syndrom, cerebral pares, ryggmargsbrack och férvarvad hjarnskada

Vilka arbetssatt har BUH idag for att framja den psykiska hdlsan hos barn och unga?

Fokus pa

*  Omgivningsfaktorer

* Stressreducerande insatser

* Utveckla copingstrategier

*  Forstaelse for hur funktionsnedsattningen samspelar med omgivningen och
hur detta samspel bidrar till problemskapande beteenden, stress samt fysisk
och psykisk ohalsa

* Beteendets funktion istallet for beteendet i sig

* Alternativ och kompletterande kommunikation

* Anpassningar i miljon

* Behandling och traning av funktioner

*  Hjalp med anpassad lek

* Information om samhallets stod och rattigheter

*  Krisbearbetning

*  Konsultation till narmiljén

* Samordning av insatser

*  Stdd och radgivning till brukare och narstaende

*  Utprovning och forskrivning av hjalpmedel

*  Utredning av funktionshinder

Vilken problematik upplever BUH idag kring den psykiska hédlsan hos barn och unga?

*  Gruppen autism har 6kat successivt de sista 20 aren, och gruppen hogfungerande
autism har 6kat markant de sista 10 aren.

*  Fran nagra fa individer till att idag utgora 6ver 50 procent av brukargruppen (autism
med eller utan intellektuell funktionsnedsattning)

* Antalet brukare inom BUH i Skelleftea har 6kat de sista tva aren fran ca 320 till ca 420
brukare, ca 95 procent av 6kningen utgors av individer med en autismdiagnos

Manga tillstand ar vanligare inom Barn - och ungdomshabiliteringens brukargrupp jamfort
med normalpopulationen, an tydligare nar gruppen autism okat i antal:
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ADHD, depression, angesttillstand, sjalvmordstankar och sjalvmord, sjalvskadebeteenden,
konsdysfori, sémnproblem, diabetes, hogt blodtryck (dldre individer, livsstilsrelaterat fran
tidig alder), atstorningsproblematik och drogmissbruk.

De olika tillstanden ger obalans i livet genom stord dygnsrytm, ohdlsosamma matvanor,
stillasittande och franvaro av fysisk aktivitet, mer skarmtid och social utsatthet.
Problemskapande beteenden av olika grad ar vanligare och storre andel har problematisk
skolfranvaro. Sexuellt avvikande beteenden som inte utreds och behandlas pa ett adekvat satt
inom kommunen ar ett problem.

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn och unga?

* Komplexa problem kraver oftast komplexa insatser

* Uppdelning fungerar battre vid avgransade fragestallningar/problem som i hégre grad
inte paverkar varandra

* Habiliteringen i likhet med andra verksamheter har ett avgransat uppdrag

* Konsultativa insatser

* Begransade resurser och besparingar resulterar i tydligare/skarpare granser mellan
verksamheter

* Samverkan praglas idag av att verksamheter moter brukaren med fardiga insatser
utifran sitt avgransade uppdrag — att motas med fardiga mallar

* Samarbete praglas av att verksamheter gemensamt (tillsammans med brukaren)
identifierar brukarens behov och utifran det utformar lampliga insatser som man
tillsammans verkstaller — att gemensamt utforma en individanpassad insats

Exempel pa att samla erfarenhet och kompetens

e ESSENCE &r en forkortning for Early Symptomatic Syndromes Eliciting
Neurodevelopmental Clinical Examinations (ungefar tidiga symptomatiska syndrom
som motiverar kliniska utvecklingsneurologiska undersékningar). Samarbete mellan
flera kliniker i Umea for att fanga barn med olika funktionsnedsattningar tidigt,
projekt

e PRIMO (Priméarvardens medicinska omhandertagande). Samla kompetens och
erfarenheter kring funktionsnedséattning pa en halsocentral. Sedan innan finns en
sadan utsedd hélsocentral i Umea-omradet, Ersboda hédlsocentral. | Skellefted och
Norsjo-omradet utsags Anderstorp halsocentral under hosten 2020 och motsvarande i
sodra Lappland blir Stenbergska halsocentral i Lycksele.

Skdrmtid — balans

Skdrmanvandande ar ett tydligt aterkommande @mne i samtal med familjer som Barn - och
ungdomshabiliteringen moter. Insatser behdvs som fokuserar pa balans vad géller
stillasittande (skdrmtid), somn och fysisk aktivitet. Manga familjer klarar inte att sjélva
(oférmaga, stress, utmattning) férandra situationen som byggts upp éver manga ar.
Konsultativt samt praktiskt/konkret stod behdvs i familjens vardag

Sexuella problembeteenden

e Overenskommelse och handlingsprogram
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e Tydlighet mellan kommun och region behévs vem som har ansvar for vad kopplat till
dess problembeteenden

e Kompetensutveckling

e Riskbedémning

Det finns ett pagdende uppdrag inom ramen fér det man kallar ”HOK — barn och unga”
(samverkansforum Region Vasterbotten och Skelleftea kommun) att utforma nagon typ av
o6verenskommelse gallande vem/vilka inom Regionen och kommunen som kan tillhandahalla
riskbedémning och behandling nar en ungdom uppvisar sexuella problembeteenden. Man har
tydligen sagt att det ska arbetas med detta 6ver hela ldnet. Socialtjansten pa Skellefted
kommun har kallat till méte under hosten 2020. Dar ska Barn- och ungdomspsykiatrin

(BUP), Barn- och ungdomshabiliteringen (BUH) och Ungdomsmottagningen delta fran
Regionen delta samt Skellefted kommun. | de drenden som BUH varit involverade i, och
utifran kontakter med andra professionella i andra verksamheter, har det varit tydligt att det
inte finns nagra riktlinjer, 6verenskommelser eller handlingsprogram nar det galler att
beddéma, bemdta och behandla barn/ungdomar med sexuella problembeteenden. Dessa
behovs da tidigt upptéackande, bra bedémningar och riktade insatser ar viktiga fér en god
prognos och undvikande av aterfall som riskerar att drabba bade individen sjalv och
omgivningen mycket hart. En 6verenskommelse mellan Region Vasterbotten och lanets
kommuner i form av t ex ett gemensamt handlingsprogram skulle ge den tydlighet som
behovs vad galler ansvar och vilka insatser som ar att rekommendera de fall da dessa
beteenden misstédnks foreligga. Det ger ocksa en vagledning i vilken kompetensutveckling som
behovs inom vara olika verksamheter vad galler att t ex genomfora patientsdkra
riskbedémningar och verkningsfulla behandlingar/atgarder/insatser som skyddar bade
individen och omgivningen. Det finns idag specifik kunskap och metoder for att
utreda/bedéma sexuella problembeteenden och denna kompetens anser BUH maste finnas
tillgénglig inom lanet (Region Vasterbotten och dess kommuner), om inte som egna resurser
sa upphandlat.

Fritid

Fler fritidsaktiviteter/sammanhang anpassade for brukargrupperna inom habiliteringen
behdvs, med gruppledare som har specifik kompetens. Tidigare funnit fritidspedagoger som
stottade ute i andra miljoer, foljde med pa aktiviteter for att komma igang.

Tydlighet behovs vad géller innehall pa aktiviteter med mera for att anpassa efter
brukargrupperna. Det behovs dven specifika ungdomsgrupper i sammanhang dar andra
ungdomar moéts, de ska ej vara for generella da grupperna behéver vara ganska homogena for
att tilltala ungdomar inom habiliteringens brukargrupper. Alternativ till hemmasittande
behovs pa fritiden. Att initiera och vidmakthalla forandring ar svart for alla, extra svart for
habiliteringens brukare och familjer. Idrottsforeningar behover vara billiga/tillgéngliga for alla.

Tidiga insatser
e Intensiv beteendetraning (IBT), Mangsidiga Intensiva Insatser (Mll)
e Forebyggande — utveckla lek och samspel, skyddsfaktorer
e Samarbete med natverket (foraldrar, forskola och habiliteringen)
e Intensiv traning i vardagsmiljoer
e Kraver mycket av natverket
e Organisatoriskt ej forutsattningar, resurser, beslutsmandat
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e Familjer svart att hinna med

e Varje forskola beslutar sjalv om man kan jobba med detta

e Habiliteringen leder insatsen

e Overgripande handlingsprogram mellan kommun och region

e Avlastning for familjer

e Adoption kontra familjehem? Barnets eller foraldrarnas rattigheter forst?

| 3.3.15. BRIS Nord (Barnens ratt i samhallet) |

Vilket arbetssatt har BRIS idag for att fraimja den psykiska halsas hos barn och unga?

Sedan 1971 har BRIS kdmpat for att gora livet battre for barn i utsatthet, och driva férandring
for ett battre samhalle for alla barn i Sverige. BRIS erbjuder professionellt stdd till alla barn
under 18 ar utifran barnets behov, direkt via chatt, mail, telefon och i riktade stédinsatser till
barn och familjer i sarskilt utsatta situationer. Arbetet bedrivs utifran den barnsyn som
uttrycks i barnkonventionen och innebar att varje barn erkdnns, respekteras och skyddas som
rattighetsbarare. BRIS ar en nationell stodlinje for barn som erbjuder stod varje dag, aret runt
och det professionella stodarbetet bedrivs i ndra samarbete med forskning och anpassas till
respektive malgrupp. Idag ger BRIS ocksa gruppstdd till barn och familjer, till exempel dar en
foralder begatt sjalvmord, till familjehemsplacerade barn, barn med erfarenheter av flykt, och
barn till foraldrar med psykisk ohalsa* eller aktivt missbruk. BRIS arbetar dven for att starka
natverken runt barnen genom exempelvis familjeinriktade insatser dar dven foraldrar ges
stod, och genom information och forelasningar riktade till vuxna runt barn.

*BRIS utgar ifran Socialstyrelsens definition av psykisk ohdlsa och i barns kontakter med BRIS
ingdr sju underkategorier i begreppet. Dessa dr nedstimdhet, Gngest, sjdlvdestruktivitet,
sjdlvmord, depression, dtstérningar och diagnoser.

Vilken problematik upplever BRIS idag kring den psykiska hdlsan hos barn och unga?
Psykisk ohdlsa ar det vanligaste samtalsamnet hos BRIS nar barn soker stod och allvarsgraden
i barns samtal fortsatter 6ka. Exempelvis har samtal om suicid 6kat med 88 % under de
senaste fyra aren. Under samma tidsperiod har samtal om sjadlvskadebeteende 6kat med 55 %
och atstérningar med 48 %. Manga barn haller sitt daliga maende for sig sjalva och berattar
inte om hur de mar foér narstaende i sina liv. Barn beskriver for BRIS att det ar svart att fa stod
och hjalp for sitt maende och det finns stora brister i hur samhallet formar att tillgodose barns
behov av, och ratt, till hdlso- och sjukvard. Av de barn som fatt bemoétande av sjukvarden
beskrivs svarigheten i att fa hjalp da bedémningen varit att de inte matt "tillrackligt daligt”. En
rod trad i berattelserna &r att barn inte upplever att de blir tillrackligt informerade eller gors
delaktiga i sin situation. Att de slussas runt mellan olika aktorer eller satts i vardkoer och att
vardgivare inte ser helheten runt barnet.

Vad skulle kunna goras battre for att fraimja den psykiska halsan hos barn och unga?
For att skapa mer hallbara uppvaxtvillkor for barn och tillgodose barnets rattigheter
identifierar BRIS féljande forbattringsomraden.

1. Sdkerstidilla en likvérdig och tillgénglig vard fér barn och unga. BRIS har ldnge drivit
forslaget om en reformerad vardkedja med ett lattillgangligt stod for unga i fler nivaer an
dagens system erbjuder. Just nu pagar utredningen “En sammanhallen god och nara vard for
barn och unga” som har i uppdrag att foresla insatser for en mer likvardig vard som innefattar
forebyggande och halsoframjande insatser for barn och unga i hela landet.
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2. Stdrkta insatser for att skydda barn mot vald BRIS ser behov av skarpt lagstiftning kring
vald mot barn och starkare juridisk stallning for barn inom rattsvasendet, barnanpassade
rattsprocesser, 6kad samverkan mellan olika samhallsaktorer for att upptacka och férhindra
vald mot barn, ett mer likvardigt stéd och behandling 6ver landet nar vald mot barn upptacks,
insatser for en skola fri fran vald och mobbing och starkt foraldraskapsstod for att forebygga
och skydda barn mot olika former av utsatthet.

3. Stiirka den statliga styrningen fér en likvdrdig och mer hdllbar skola Det ar statens ansvar
att garantera varje barns ratt till utbildning av god kvalité och en skola dar inga grupper av
barn missgynnas pa grund av var de bor, eller vilka forutsattningar deras familj har. Bris har
tidigare lyft forslaget att Skolverket ska ges i uppdrag att ta fram allménna rad kring elevers
arbetsbelastning 6ver hela lasaret. Det behovs tillsdttas en utredning 6ver hur skolans
styrning och struktur, daribland betyg, otydliga forvantningar och arbetsbelastning, paverkar
elevers stress och psykiska halsa.

4. Utveckla fler métesplatser for barn och unga — pa lika villkor BRIS ser ett behov av fler
lokala motesplatser som riktar sig till unga. Fritidsaktiviteter ska vara tillgangliga for alla barn
oavsett familjens ekonomi. Det handlar om att erbjuda avgiftsfria aktiviteter och att skapa
mojligheter for barn att lana eventuell utrustning som behovs.

5. Kraftiga insatser och reformer for att forbéittra barn och ungas livsvillkor Barn &r oroliga
for hur det ska ga med jobb och bostad i framtiden, och fér manga barn ar det en befogad
oro. For att fordndra situationen kravs breda insatser, sasom foreslagits i Langtidsutredningen
2019 och hittills av Jdmlikhetskommissionen. Det ar angelaget att barn och unga sjélva far
vara delaktiga i saval problemformuleringen som |I6sningsforslagen kring dessa stora fragor.

6. Sdkerstdlla barns rdtt till delaktighet Det gar inte att skapa ett hallbart samhalle eller leva
upp till barnkonventionen utan att barn gors delaktiga. Sveriges kommuner och regioner
behover sdkerstélla barns ratt att komma till tals i fragor som rér dem. Det handlar om att
garantera varje barns ratt till delaktighet inom exempelvis varden, och om att barn ska fa
uttala sig och fa sin asikt beaktad i fragor som ror stadsplanering eller verksamheter som
paverkar barns livsvillkor lokalt.

3.3.16 Vald i nara relationer

Guldstadens kvinnojour

Figurer nedan visar Guldstadens kvinnojours statistik for ar 2015-2017 samt 2018-2019.
Kvinnojouren flyttade sin verksamhet i oktober 2016, och verksamheten var stangd i fem
veckor. Under 2018 férandrade de sattet att fora statistik, vilket orsakar tva tabeller

Guldstadens kvinnojour 2015 2016 2017

Kvinnor i skyddat boende 22 14 (604 gastnatter) | 16 (707 gastnatter)

Barn i skyddat boende 20 8 (759 gastnatter) 15 (669 gastnatter)

Stodsamtal besok 56 24 36

Stodsamtal telefon 168 114 134 (telefon/mail)

Avvisning pga. platsbrist 18 kvinnor, | 26 kvinnor, 14 barn | 21 kvinnor, 29 barn
21 barn

Figur 16
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Guldstadens kvinnojour

2018

2019

Kvinnor i skyddat boende

7 (634 nétter)

6 (250 natter)

Barn i skyddat boende

5 (617 nétter)

5 (104 natter)

(ej specificerad orsak)

pa andra orsaker an platsbrist,

Stodsamtal 223 (ej specificerat om | 126 st personligt besok
besok/telefon) 115 st telefon
19 st via e-post eller chatt
samt tjjejouren
Avvisningar 21 kvinnor, 20 barn 10 kvinnor (samtliga berodde

se text nedan)

Figur 17

Avvisningar som inte ar specificerade orsak sa gar det inte avgéra om orsaken &r platsbrist
eller att kvinnan t ex ar i ett aktiv missbruk, i behov av personal dygnet runt, lider av allvarlig
psykisk sjukdom, eller om hon inte varit i behov av akut skyddat boende utan bara behovt
separera och en bostad att tillga.

Tjejjouren

2019 sa kontaktade 196 tjejer jouren, varav 13 samtal handlade om sexuellt vald av nagot

slag.®

3.3.17 Lokal statistik gallande sjalvmord

Beredningen, och tidigare namnd for folkhalsa och priméarvard, har kontinuerligt foljt statistik
for sjalvmord i omradet. Se figur 18 nedan for statistik for polisomrade Skellefted, Norsjo och

Malad kommuner.

5 Guldstadens tjejjour via e-mail 2020-09-30
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Sjalvmord 2015 2016 2017 2018 2019 2020 (tom
Skelleftea, 14 sept)
Norsjo, Mala
kommuner
Totalt 9 3 9 9 5 6
Man 3 3 9 7 3 5
Kvinnor 6 0 0 2 2 1
Alderskommentar | 8 vuxna | 22-753ar | 22-753ar | 17-62 ar 26-77 ar 30-79 ar

varav 5st | varav 1 st

17-31ar |26ar

Figur 18
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3.4 Resultat - Framja barn och ungas psykiska halsa enligt dialoger

3.4.1. Medborgardialoger februari

Beredningen genomférde medborgardialoger i olika grupper i februari 2020 i Skelleftea pa
offentliga platser med 26 medborgare (15 — 84 ar, 8 man, 16 kvinnor) samt i Norsjo pa
offentliga platser med ca 30 medborgare (13 - 59 ar, 13 mén, 16 kvinnor), innan corona-
viruset medférde ett forandrat upplagg for medborgardialoger. Féljande punkter
sammanfattar dialogerna i februari kring medborgarnas synpunkter vad som framjar barn och
ungdomars psykiska halsa:

e Foraldrar ar valdigt viktiga for barn och ungdomars maende

e Foraldrautbildningar behovs

e Manga har lyft skarmtid

e Sociala medier paverkar, vuxenguidning till sociala medier behévs

e Samarbete mellan kyrkan, idrottsforeningar och andra ideella féreningar ar viktigt
e Dygnet runt 6ppen jour for ungdomar efterfragas

e Sociala natverk ar viktigt (kompisar och vuxna att prata med)

e Umgas med manniskor som far en att ma bra

e Psykisk ohdlsa kan leda till missbruk, och missbruk kan leda till psykisk ohélsa

e Stdrka sjalvkanslan hos barn och unga

3.4.2 Gymnasielevernas svar pd enkatfragor, via QR-kod

298 gymnasielever i Skelleftea besvarade beredningens enkat anonymt under maj 2020 via
QR-kod om ungdomars psykiska héalsa. Samtliga 3 000 gymnasieelever i Skellefteas
kommunala gymnasieskolor fick enkaten utskickad i maj 2020 av skolkontoret via det digitala
distansundervisningssystemet som skolorna anvande sig av medan gymnasieskolorna var
stdngda pa grund av Corona under varen 2020. QR-koden var egentligen framtagen att
anvandas som ett komplement till muntlig dialog vid gymnasieskolor (muntliga dialoger med
rektorers tillatelse) genom att satta upp affischer pa skolor; att ta del av fér dem som inte
kom fram och pratade med politikerna. Men dessa dialoger hann aldrig genomféras innan
Corona slog till. | normala fall ar det den muntliga dialogen och personliga medborgardialogen
med politiker som ar viktig, men i Corona-tider blev QR-koden det |lampligaste sattet att
kunna na ungdomar pa ett ansvarstagande satt.

De sex fragorna hade tagits fram med hjalp av folkhélsoenheten och bestod av fyra
bakgrundsfragor (fragor om kon, alder, kommun samt allméant halsotillstand) samt tva
generella fragor om ungdomars psykiska halsa och vad som kan goras for att forbattra den.
Beredningen valde att generella fragor skulle stallas om ungdomars psykiska hélsa, istallet for
att fragor skulle handla om den egna individens psykiska héalsa, och kunna bli for personlig.

Hur definierar du din kénsidentitet Vilken kommun bor du i?
Kvinna: 212 svar Skelleftea: 279 svar

Man: 78 svar Norsjo: 11 svar

Annan /jag vet inte: 6 svar Mala: 4 svar

Blankt: 2 svar Arvidsjaur: 1 svar

Umea: 1 svar
Blankt: 2 svar
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Hur bedémer du ditt allminna halsotillstand?
Bra: 114 svar

Nagorlunda: 106 svar

Mycket bra: 34 svar

Daligt: 34 svar

Mycket daligt: 8 svar

Blankt: 2 svar
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Alder

16 — 20 ar: 293 svar
23 —28ar: 3 svar
Blankt: 2 svar

Gymnasieelevers tre viktigaste faktorer for ungdomars

psykiska halsa -

Kompisar, nagon att prata med

Familj, bra hemma

Traning, fysiska halsan

Lagom krav skolan, trivs, hjélp i skolan

Aterhamtning, inte sa mycket stress

Intressen, utbud av fritidsaktiviteter, bra pris aktivititeter

Trygghet, lugn miljé

Sémn

Acceptans av andra och sig sjalv, bryta normer

Bra mat/kost

Majlighet till hjalp/stod

Tilllit till sig sjalv, sjalvfortroende

Sedd

Karlek, narhet

Struktur, rutiner, regler

Informera om psykisk ohélsa, normaliseras att prata om sina kénslor/ problem

Framtidstro, arbetsmaojligheter

totalt 298 svar
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Figur 19 ovan visar de faktorer som gymnasieelever lyfter som de tre viktigaste faktorerna for
ungdomars psykiska halsa. Som framgar av figur 19 ovan ar kompisar och att ha nagon att
prata med den 6vervagande viktigaste faktorn som viljs, hos hela 193 av de 298 svarande
finns denna med. Déarefter foljer familjen och att ha det bra hemma med ca hélften sa manga
roster och sedan kommer traning och fysiska halsan samt att trivas i skolan, att det ar lagom
krav och att man far den hjalp som behovs i skolan.

Svaren som sammanstalls till figur 19 avser de svar som fatt mer &n tio roster. Bland de som
fick mindre an tio roster men hade minst fyra svar finns exempelvis: vuxna som lyssnar,

verktyg for att hantera svarigheter, vara utomhus, sociala medier/skeva skonhetsideal,
miljévariation, skratta/gladje, pengar, franvaro av corona och frihet. Nedan visas nagra
axplock med citat av Iamnade svar i undersokningen pa vad som ar viktigt for att ungdomar
ska ma bra psykiskt:

“Bli p@minda om att vi duger”

”Att vuxna vdgar prata om det och ofta. Aven mer hjélp sGsom att
kuratorerna pratar med klasserna”

“Psykisk ohdlsa gér allting svdrare. Jag lider sjéilv av depression och att
stiga upp ur séingen var som att springa ett maraton fér mig innan”

“Att inte kéinna sig ansvariga fér andras liv, t ex att inte behéva
Overtyga sina vénner att inte géra sig illa”

“Att skolan lugnar ner sig att ha sG mycket igang. Det fungerar inte”
“Mindre press, information om vanliga ungdomliga problem t ex relationsproblem”

Aven vid anonym medborgardialog ser beredningen det som viktigt att aterkoppla till
medborgare om majligt. Samtliga som svarade pa undersokningen fick i bérjan av enkaten och
i slutet av enkaten information om att de anonyma svaren skulle anvandas till en rapport till
Regionfullmaktige om barn och ungdomars psykiska halsa. Information gavs om tjanstemans
e-postadress dit man kan maila om att man 6nskar fa rapporten, vilket tre elever gjorde.
Beredningen kommer dven att aterkoppla resultat vid folkhdlsorad i Skelleftea, vilket dven
Onskats av skolkontoret i Skelleftea.

3.4.3. Patient — och pensionéarsforeningar inskickade svar

Samtliga 32 patientféreningar och 26 pensionarsforeningar som inbjods till olika traffar under
varen 2020 med beredningens presidium uppmanades att skicka in skriftliga svar pa fragorna

da traffarna stalldes in pa grund av Corona-virus. Manga av féreningarna upplevde av
naturliga skal det svart att samordna sina svar pa grund av radande lage. Nio foreningar hade
moijlighet att besvara de tva fragorna, vad som behdver goras for att fraimja barn och ungas

Fullméaktiges beredning for folkhdlsa
och demokrati i Skellefted — och Norsjéomradet
Rapport 2020



m region
vasterbotten Rapport till fullmaktige 2020 41 (45)

Fullmaktiges beredning for folkhalsa Dnr:
och demokrati i Skellefted — och Norsjoomradet 2020-10-12 RS 1197 - 2020

psykiska halsa, samt behov av folkhalsoinsatser ur féreningens synpunkt. Féljande punkter
sammanfattar beredningen inkomna svar gallande vad som behéver goras for att framja barn
och ungas psykiska halsa ur foreningarnas perspektiv:

e Ldra ungdomar att hantera livets toppar och dalar

e Sakerstall resurser som matchar behoven av specialistsjukvarden

e Forskolan/skolan &r en viktig arena i ett halsoframjande arbete

e Elevhalsan borde arbeta an mer forebyggande och halsoframjande

e Vihar ett grundldggande behov av fysisk kontakt och narhet, kommunikation ansikte
till ansikte

e Minskad elektromagnetisk stralning skulle ge en mindre stressad hjarna

e Prata om psykisk ohalsa, inte Iatsas som om problemet inte finns

e Stress pa skolan och stress i hemmet kan bli for mycket

Foreningarna kommer att fa aterkoppling av beredningen genom denna rapport, samt
framover kommer de dven att fa 6vriga politiska organs svar pa rapporten.

3.4 Ovriga synpunkter om folkhalsoinsatser som framkommit i dialogerna

Foljande folkhdlsobehov sammanfattar beredningen i punkter vad féreningar fort fram i sina
inskickade svar:

e Kontinuitet i varden

e Aterkoppling av besoket (provsvar, diagnoser, atgardsplan)

e Alkohol och narkotikaférebyggande arbetet ar en viktig insats for att barn och unga
ska fa mojlighet till en trygg uppvaxt.

e Ett 6kat deltagande av foraldrar, idéburna organisationer och néaringsliv i det
forebyggande arbetet ar viktigt

e Samarbeta mera mellan vard och patientféreningar, foreningarna kan bl.a. hjalpa till
med information och utbildning till patienter, kan hjalpa till med friskvard och fysiska
aktiviteter.

e Forstarka stottningen till barn och unga som anhorig nar nagon narstaende insjuknar

e Forelasningar angaende folkhalsoinsatser och socialt umgénge.

e Utveckla sociala, rekreations och rehabiliterande aktiviteter

e Oppna foreldsningar inom olika diagnosomraden for att ge 6kad kunskap

e Utbildning for att anvanda elektroniska tjanster

e En modell for strukturerad halsovard for dldre 6ver 70 ar

4. Konsekvenser for folkhalsan pa grund av Corona-virus

Beredningen har uppmarksammat att pandemin kommer att paverka folkhélsan, pa lang och
kort sikt, darfor vill beredningen belysa saval negativa som positiva effekter av Corona-viruset.
Det ar viktigt att ta till vara de positiva effekterna.

Positiva effekter
e Okad niva av medvetenhet av vikten av mansklig kontakt - fysisk och social
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e Handhygien har forbattrats bland verksamheter och privatpersoner

e Andra smittsamma sjukdomar har minskat

e Mognad av digital anvandning

e Fysisk aktivitet utomhus har 6kat

e Okad hjilpsamhet i samhillet

e Barns sportaktiviteter har skett mer pa barnens villkor, da foraldrar inte narvarati lika
stor utstrackning

e Barn har haft mer lika, jamférbar tillvaro (hemsemester)

e Egenvarden har 6kat

e Samtal till 1177 har okat

e Minskad stress hos manga pa grund av farre masten

e Mindre miljopaverkan

Negativa effekter

e Dods — och sjukdomsfall i covid19

e Anhoriga har inte haft mdjlighet att besdka sina dldre, inte ens i slutet av livet

e Valdindra relationer har dkat

e Psykiska ohalsan 6kar bland alla aldersgrupper

e Uppskjuten vard

e Maedborgare har undvikit att soka nodvandig vard

e Spelberoende okar

e Ensamheten okar

e De grupper som varit utsatta innan har fatt det dnnu svarare

e Aktivitetslost samhalle

e Arbetsloshet

e Okad stress hos manga (ekonomi, arbetsldshet, sjukdom)

e Tendens att manniskor med invandrarbakgrund inhamtar information om pandemin
fran sina hemlander istallet for Sverige, vilket t ex medfort att barn halls hemma fran
skolan

5. Analys

Folkhdlsomyndighetens definition av psykisk halsa:

Psykisk hdlsa handlar om hur vi mdr och trivs med livet, om vdr férmdga att hantera
svdrigheter och motgdngar och att kunna balansera positiva och negativa kénslor. Det
handlar ocksG om att ha goda relationer, att utvecklas som mdnniska och att kdnna njutning,
lust och lycka. Psykisk héilsa handlar alltsa inte bara om franvaro av psykisk sjukdom.

Rapportens innehall utifran beredningens arbete pa temat ar paverkat av laget med corona-
viruset, men situationen har ocksa gett en gedigen kunskapsinhdmtning fran verksamheter
inom omradet. Beredningen har inhamtat kunskap fran saval Skellefted-omradet som
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Norsjoomradet, samt fort medborgardialog bade i Skellefted och Norsjo, dven om farre
dialoger an dnskat. Den skriftliga dialogen med ungdomar blev mer omfattande an vantat.
Beredningen ar dock medveten om att det finns ett morkertal. Den enkat som skickade ut till
gymnasieelever ingar dven elever boendes i Norsjo, da det inte finns nagot gymnasium i
Norsjo. Beredningen hade for avsikt att inbegripa yngre barns psykiska halsa mer, genom att
till exempel ordna traffar med foréldrar, men corona-viruset medforde svarighet att
genomfora fysiska traffar.

| dialoger som beredningen har genomfort har problematiken med koéer till BUP patalats.
Langa koer skapar en storre psykisk ohalsa for de barn som far vanta samt en frustration och
maktloshet hos foraldrar. Skolans resurser har ocksa patalats i beredningens dialoger. Darfor
ar det av stor vikt att arbeta forebyggande. Att framja barn och ungas psykiska hélsa ar allas
ansvar. Region Vasterbotten kan och ska inte vara den enda aktoren. Alla aktérer behover
samverka inom olika omradet, sasom féraldrar, ungdomarna sjalva, skolan, regionen,
kommunen och civilsamhallet, for att det férebyggande arbetet ska lyckas. Arbetet maste ske
brett och fran mycket tidig alder for att kunna upptéacka problemen tidigt, for att kunna satta
in insatser. Det grundlaggande for barn och ungas psykiska halsa behover forst tillgodoses,
sasom somn, mat, fysisk aktivitet och att bli dlskad av nagon. Ett brett foreningsliv ar viktigt
for att framja den psykiska héalsan. Tillgangen till manga olika aktiviteter ar en dnnu viktigare
faktor for dem som har ett svagt socialt natverk.

Unga med funktionsnedsattning, HBTQ-ungdomar samt unga som soker sin konsidentitet har
en extra utsatt psykisk ohalsa, vilket bor uppmarksammas.

Beredningen ger i denna rapport dven exempel pa nar barn och ungdomar visar tecken pa att
de mar daligt och vilka insatser som kan goras da for att de ska aterfa sin psykiska hélsa. De
punkter som listas nedan &r omraden som beredningen ser behover férstarkas for att barn
och ungas psykiska hélsa ska framjas.

e Socialt natverk
Utifran de svar som inkommit fran gymnasielever till beredningen var kompisar,
nagon att prata, viktigast och pa andra plats en trygg familj.

e Foraldrautbildning
Kunskap och verktyg behovs till fordldrar géllande de svarigheter som kan uppsta i att
vara foraldrar, t ex ABC och COPE, for att bygga upp rutiner hemma gallande t ex mat,
somn och fysisk aktivitet. Foraldrautbildning ska folja alla aldrar (t ex kring varje
trotsalder).

e Foradldrainformation
Foraldrar behover fa kunskap om var man vander sig for att fa information samt
stottning, t ex genom en broschyr om kommunens, regionens och civilsamhallets
hjalp och stod. Detta kan ocksa ske genom “en vag in”, sasom 1177 eller kommunens
kundtjanst. Foraldrar behover ocksa skaffa sig kunskap om sociala medier, appar och
det innehall som finns dar, av saval extremt vald som pornografiskt innehall.

e Fler familjecentraler
Alla familjer har inte barnomsorg. Familjecentraler ar da ett bra koncept som stottar
foraldrarna och fangar upp barn i tidig alder.
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e HLT —team behoévs redan fran forskola
Samverkan mellan skola, socialtjanst och halsocentral som fungerar bra ar av vikt, dar
alla aktorer sdkerstaller att barnet far hjalp. For att upptacka behov av insatser i tidig
alder behovs HLT-team redan fran forskolan.

e Skolan
Nolltolerans géallande mobbning, alla ska tas pa allvar oavsett kon. Alla ska ha ratt till
en likvardig utbildning. Arbeta fér att minska elevens stress i skolan. Okad kunskap i
skolan gallande att upptéacka flickor och pojkars olika tidiga symptom pa ADHD och
autism. Okad kunskap i de kénsskillnader som finns géllande hur man mar daligt, hur
man visar det och hur man behandlas. Samarbete behéver utékas mellan skola,
regionen och socialen gallande t e x hemmasittare. Inom skolans varld forekommer
”studentbingo” (utspark sista veckan innan studenten) dar en blandning av roliga och
ibland mycket krankande uppgifter ska utforas. Krankningar ska inte fa férekomma.

e Barnombud
Pa sjukhus finns barnombud som arbetar for att verksamheten ska identifiera och
uppmarksamma barn som narstaende eller som patienter, dessa maste nyttjas i hogre
grad.

e Social och fysisk kontakt
Barn och ungdomar behover ha en god social och fysisk kontakt. De behover kanns sig
sedda, att de racker till och har nagon som lyssnar pa dem. De vill bli accepterade som
de &r, ha rimliga forvantningar pa sig och ha en god hemsituation.

e Oppenhet
Psykisk ohdlsa maste alla vaga prata om, sa att det normaliseras att man kan ma
daligt. Ungdomar sjalva efterlyser att det ska vara lika ok att prata om sitt psykiska
maende som att prata om ett benbrott. Ungdomar behdver ocksa lara sig hantera
livets toppar och dalar, att ma daligt ar inte alltid psykisk ohélsa.

e Aterhiamtning
Stress pa skola och stress i hemmet eller pa fritiden kan bli for mycket, aterhamtning
behovs. Rutiner for skdrmanvandning behovs for att aterhamtning ska kunna ske for
barn och unga.

e Sociala medier
Pornografi, valdsam porr samt extremt fysiskt vald kan vara skrammande samt skapar
en skev verklighetsbild.
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Kokande grodan metaforen: Om man lagger en groda i valdigt varmt vatten kommer den
genast forsdka hoppa déarifrdn, men om man lagger en groda i kallt vatten och langsamt 6kar
temperaturen kommer grodan lika ldangsamt anpassa sin kroppsvarme efter omgivningen utan
att helt férsta vad som hander.

Né&r Corona-viruset nadde vart land sa blev det snabbt en “het” fraga. Samhallet stillde om sig
radikalt for att mota detta hot. Det gallde alla aktérer i samhallet, offentlig sektor, foretag,
privatpersoner med flera. Psykisk ohalsa har kommit smygande. Pa liknande satt som grodan
som vanjer sig vid 6kande temperatur har samhallet vant sig vid en 6kande psykisk ohélsa.
Samhallet har inte nog kraftigt stallt om sig for att mota den psykiska ohalsan. Detta trots att
vi sett att den psykiska ohalsan 6kat. Nu ar det dags att samhallets aktorer tar fragan pa
allvar.

Beredning for folkhalsa och demokrati i Skelleftea — och Norsjéomradet

Janeth Lundberg (S)
Hakan Andersson (C)
Lilian Nilsson (V)
John Viklund (S)
Jeanette Berggren (S)
Mattias Aman (S)
Anna Westermark (S)
Lina Hjelte (V)
Viktoria Sundin (M)
Elin Segerstedt Soderberg (M)
Carina Strand (C)
Birgitta Burstrom (L)
Linda Strandberg (SD)
Hakan Jansson (KD)
Isak Burman (MP)

Kontakta utredare Anna Lofgren, anna.lofgren@regionavasterbotten.se for att fa
sammanstallning av samtliga lamnade anonyma svar for de tre viktigaste faktorerna for
ungdomars psykiska halsa.
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