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Sammanfattning

Denna rapport sammanfattar en nulagesanalys av psykisk halsa och suicidprevention i
Uppsala lan. Analysen utgar fran den nationella strategin, Det handlar om livet, och dess sju
delmal. Syftet ar att ge en samlad, kunskapsbaserad bild som underlag for det fortsatta
lansgemensamma arbetet och arbetet med att ta fram en lansgemensam handlingsplan.

Nulagesanalysen visar att det psykiska valbefinnandet i lanet generellt ar gott, men att det
forekommmer skillnader mellan olika grupper. Kvinnor rapporterar i hogre grad psykisk
pafrestning och har hogre sjukskrivningstal kopplade till psykiatriska diagnoser och stress,
medan pojkar och man ar overrepresenterade i suicidtalen. Vidare lyfts att barn och unga
uppger i stor utstrackning trygghet i vardagen. Vad galler grundskoleresultat,
gymnasieexamen och resurser till elevhilsan finns variationer mellan kommunerna. Aven
inom socialtjansten varierar utredningstider och insatser mellan kommunerna, bade for barn
och unga samt vuxna.

Inom lanets halso- och sjukvard ar forekomsten av psykiatriska diagnoser i primarvarden i
niva med riket, men psykologisk behandling ges oftare via primarvarden vid nyinsjuknande i
depression. Samtidigt varierar tillgangligheten inom psykiatrisk vard. Trots att vardgarantin
uppfylls for forstagangsbesck inom barn- och ungdomspsykiatrin vantar nara halften av barn
och unga langre an malsattningen pa fortsatt utredning eller behandling.

I lanet finns flera etablerade strukturer for kunskapsutveckling och samverkan, men det
framfors att dessa kan utvecklas. Exempelvis kan detta ske genom att starka den
verksamhetsnara kunskapsutvecklingen och samla kunskapsspridningen till farre och mer
riktade forum. Vidare kan forskarperspektiv samt civilsamhallets och brukarnas perspektiv
inkluderas i storre utstrackning.

Nuldgesanalysen identifierar dven aterkommande utvecklingsbehov och prioriterade
malgrupper. Bland annat har ett behov av 6kad tillganglighet inom barn- och
ungdomspsykiatrin identifierats, saval som behov av att starka det suicidpreventiva arbetet.
Vidare lyfts daven behov av fler insatser for att minska och forebygga ofrivillig ensamhet.

Nuldgesanalysen identifierade dven prioriterade malgrupper for lanet, vilka omfattar barn
och unga, unga vuxna samt personer som star langt fran arbete eller studier. Aven personer
med komplexa vard- och omsorgsbehov samt personer med forhojd suicidrisk, liksom deras
anhoriga och efterlevande, lyfts fram.

Slutligen presenterar nulagesanalysen aven ett antal medskick till arbetet med den
planerade ldnsgemensamma handlingsplanen. Det foreslas att handlingsplanen bor ha en
tydlig avgransning, utga fran den nationella strategins struktur, och sarskilt anpassas till
lanets behov och forutsattningar. Vidare lyfts vikten av att handlingsplanen fokuserar pa
insatser som stodjer karnverksamheterna och andra prioriterade omraden, samt inkluderar
flera perspektiv fran civilsamhalle, patienter, brukare och forskare. Viktigt ar ocksa att
inkludera indikatorer som mojliggor systematisk uppfoljning av genomférande och effekt.
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Inledning

Sverige har en nationell strategi for psykisk halsa och suicidprevention, Det handlar om livet,
som stracker sig mellan 2025 och 2034. Strategin omfattar fyra évergripande mal och ar
strukturerad utifran sju delmal. Som en del av 6verenskommelsen mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) 2025 och 2026 ska regioner och kommuner uppratta
en lansgemensam handlingsplan for psykisk halsa och suicidprevention som ligger i linje
med den nationella strategin (Sveriges Kommuner och Regioner, 2025). Mot denna bakgrund
har Ldnsndtverket for psykisk hdlsa och suicidprevention fatt i uppdrag av Tjdnsteledning
Hdlsa, Stod, Vard och Omsorg att genomfdra en kartlaggning (nedan kallad nuldgesanalys) av
nulaget inom psykisk halsa och suicidprevention i Uppsala lan som underlag till
handlingsplanen. Denna rapport utgér en sammanfattning av nulagesanalysen. Den
fullsténdiga nulagesanalysen finns tillganglig i PowerPoint-format.

Syfte och mal

Syftet med nuldagesanalysen ar att bidra till 6kad samsyn och starkt samverkan mellan
regionen och kommunerna i lanet. Nulagesanalysen ar dven tankt att utgora ett underlag for
HSVO:s kommande beslut om upprattandet av en lansgemensam handlingsplan inom
omradet psykisk halsa och suicidprevention. Malet ar att ge en samlad och kunskapsbaserad
bild av psykisk halsa och suicidprevention i Uppsala lan.

Definitionslista
Arbetsloshet Andelen personer som saknar sysselsattning, men kan
arbeta och aktivt soker arbete (SCB, Arbetsloshet i Sverige,
2025).
Efterlevandestod Akuta eller langsiktiga insatser riktade till efterlevande som

forlorat en narstaende genom suicid (Nationellt
kunskapscentrum anhériga, 2025).

Fast omsorgskontakt En namngiven person som har ett sarskilt ansvar for en
patient eller brukare (Kunskapsguiden, 2025).

Fast vardkontakt En namngiven person med sarskilt ansvar for patientens
vard, som kan tillhora olika professioner (Kunskapsguiden,
2025).

Handelseanalys Insamling och analys av fakta och information kopplade till

en specifik handelse, till exempel suicid, i syfte att belysa
hela handelseforloppet (Lof, 2023).

Komplexa behov | manga fall [dngvariga halsobesvar som medfoér behov av
insatser fran flera vardnivaer och huvudman, och som
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Krisplan

Lag ekonomisk standard

Psykiska besvar

Psykisk halsa

Psykisk halsolitteracitet

Psykisk ohalsa

Psykisk pafrestning

Psykiatriska diagnoser

Psykiskt vdlbefinnande

Samordnad individuell
plan (SIP)

kraver samverkan och effektiv vardkoordinering (1177,
2025).

Ett stod som beskriver risksituationer, sdsom akut
suicidrisk och tecken pa forsamring, samt anger atgarder
for att forebygga och hantera aterinsjuknande (Uppdrag
Psykisk Halsa).

Disponibel inkomst som understiger 60 procent av rikets
medianinkomst (Enheten for befolkning och
levnadsforhallanden, 2026).

Reaktioner pa handelser eller livssituationer som paverkar
vardagen i varierande grad, men som inte uppfyller
kriterier for psykiatrisk diagnos (Socialstyrelsen F. S., 2024).

Samlingsbegrepp som kan innefatta psykiskt
valbefinnande och/eller avsaknad av psykisk ohalsa
(Socialstyrelsen F. S., 2024).

Formaga att hitta, forsta, vardera och anvanda information
for att bibehalla, framja eller forbattra psykisk halsa, samt
fatta informerade beslut (SBU, 2025).

Samlingsbegrepp for psykiska besvar och psykiatriska
tillstand dar det finns faststallda diagnoskriterier
(Socialstyrelsen F. S., 2024).

Besvar som bland annat kan kannetecknas av nervositet,
hopploshet, rastloshet, oro, nedstamdhet, anstrangning
eller kanslan av vardeloshet (Syfte och bakgrund till
fragornai Nationella folkhalsoenkaten 2024 Version 2,
2025).

Samlingsbegrepp for tillstdnd som omfattar psykiska
sjukdomar, syndrom och beteendestorningar. Begreppet
avser till exempel depression, dngestsyndrom och
schizofreni samt funktionsnedsattningar sasom ADHD,
autism och intellektuell funktionsnedsattning
(Socialstyrelsen F. S., 2024).

Tillstand som bland annat innebar att kunna hantera livets
svarigheter, kanna tillfredsstéllelse med livet och ha goda
relationer (Socialstyrelsen F. S., 2024).

Ett lagstadgat verktyg (enligt HSL och Sol) for att
samordna insatser fran bade halso- och sjukvarden (region)
och socialtjansten (kommun) (Samordnad utveckling for
god och néravard, 2019).
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Suicidtal Antal suicid per 100 000 invanare under en viss tidsperiod,
vanligtvis ett ar (Folkhdlsomyndigheten, Statistik om
suicid, 2025).

Sysselsattningsgrad Andelen sysselsatta personer av befolkningen i arbetsfor
alder (SCB, Arbetsloshet i Sverige, 2025).

Overskuldsittning Langvarigt tillstand av allvarlig skuldsattning hos en individ
som inte kan betala sina [6pande kostnader och eventuella

[an (Riksrevision, 2015).

Metod

Nuldgesanalysen utgar fran flera metoder for datainsamling och analys. Dessa beskrivs

nedan.

Analys av nyckeltal

Kvantitativa data samlades in fran flera kallor for att analysera nyckeltal som bedomdes
relevanta for lanets arbete med psykisk halsa och suicidprevention. Urvalet av nyckeltal
baserades framst pa 6ppet tillgangliga datakallor. Med utgangspunkt i nyckeltalen
analyserades monster, trender och eventuella geografiska skillnader inom lanet.

TABELL 1. OVERSIKT AV DATAKALLOR, FOKUSOMRADEN OCH NYCKELTAL

Antal nyckeltal

Socialtjanstens utredningar och insatser till vuxna

Kolada respektive barn och unga

Skolverket Elevhalsa och kommunernas aktivitetsansvar

SCB Fullfoljd grundskola och gymnasieskola,
sysselsattning, arbetsloshet och befolkning

CSN Indraget studiestdd pa grund av ogiltig franvaro

Antal patienter, vardtillfallen och atgarder inom

Socialstyrelsen N o e
y halso- och sjukvard samt socialtjanst

Forsakringskassan Antal sjukfall utifran olika diagnoser

Halso- och sjukvardens vantetider och
SKR e c

tillganglighet samt upplevelser av varden
Verksamhetsstatistik Tillgangligheti primarvarden utifran diagnosgrupp

Datakalla Overgripande fokusomrade e L
Liv och hilsa vuxen Psykiskt vélbefinnande och pafrestningar Sex nyckeltal
Liv och hilsa ung Psykiskt védlbefinnande och pafrestningarhos barn  Fem nyckeltal
Folkhidlsomyndigheten Folkhalsa och skolbarns halsovanor Atta nyckeltal

Tva nyckeltal
Tva nyckeltal
Fyra nyckeltal
Ett nyckeltal
Nio nyckeltal
Tva nyckeltal

Nio nyckeltal

Ett nyckeltal
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Analys av insatser i lanet

En befintlig kartlaggning av regionens och kommunernas insatser kopplade till den
nationella strategin integrerades i nuldgesanalysen. Denna kartlaggning innehaller bade
pagaende och planerade insatser inom omradet psykisk halsa och suicidprevention.

Tre enkatundersokningar

Tre enkatundersokningar genomfordes for att samla in erfarenheter och kunskap fran

representanter for relevanta verksamheter i lanet.

civilsamhalles- och
brukarorganisationer

Malgrupp for enkat Antal utskick Antal svar Svarsfrekvens
Representanter for 82 55 67 procent
kommunala och regionala

verksamheter

Forskare och foretradare for | 21 8 38 procent
FoU-enheter!

Representanter for lokala 29 13 45 procent

Lansgemensam workshop

En workshop genomfordes med Ldnsndtverket for psykisk hélsa och suicidprevention? i syfte
attinhamta erfarenheter fran arbetet inom lanet och framja analysen av nyckeltal och
enkatsvar. | samband med workshopen diskuterades preliminara resultat fran analyser.

Analys av styrdokument

Lansgemensamma, regionala och kommunala styrdokument samlades in for att analysera
styrningen inom omradet psykisk halsa och suicidprevention i [anet. Dokumenten
identifierades genom riktade forfragningar till deltagare i Ldnsndtverket fér psykisk hélsa och
suicidprevention samt genom sokningar i Region Uppsalas dokumenthanteringssystem
DocPlus. Totalt identifierades 157 dokument, varav 39 inkluderades i det slutliga utvalet for
analys. Resultaten av styrdokumentsanalysen presenteras i sin helhet i den langre versionen

av nulagesanalysen.

! FoU star for forskning och utveckling.

2| Uppsala lén finns ett lansnatverk for psykisk halsa och suicidprevention, dar representanter fran lanets
kommuner och Region Uppsala tréaffas regelbundet.
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Nulagesbeskrivning per delmal

Delmal 1. Okat fokus pa att starka psykiskt valbefinnande
och psykisk halsa som resurs for individ och samhalle

Nyckeltal som analyserats inom delmalet

1.1 Andel med gott psykiskt vélbefinnande, 18 ar och dldre

1.2 Andel som ér psykiskt pafrestade, 18 ar och dldre

1.3 Andel som fér nérvarande upplever stress, 16 ar och aldre

1.4 Andel som fér ndrvarande har somnbesvér, 16 ar och dldre

1.5 Andel som fér nérvarande upplever dngslan, oro eller dngest, 16 ar och dldre

1.6 Andel som kdnt hog tillfredsstdllelse med livet, flickor och pojkar

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

Generellt upplever de flesta vuxna invanare i Uppsala lan att de mar psykiskt bra (Region
Uppsala, 2022).° Samtidigt skattar invanare i Uppsala lan sitt védlbefinnande lagre &n néstan
alla andra lan i landet. Endast ett [an har lagre nivaer bland invanare som &r 16 ar och aldre
(Folkhalsomyndigheten, Nationella folkhadlsoenkaten, 2021-2024). Pa motsvarande satt
skattar invanarna hogre nivaer av allvarlig psykisk pafrestning an riket, och endast ett [an har
en storre andel personen med allvarlig psykisk pafrestning i samma aldersgrupp
(Folkhalsomyndigheten, Nationella folkhalsoenkaten, 2021-2024).*

Det finns skillnader i hur kvinnor och man i [anet skattar sin psykiska halsa. Man uppger
oftare att de har ett gott psykiskt valbefinnande, medan kvinnor i storre utstrackning
upplever sig psykiskt pafrestade. Nastan halften (48 procent) av kvinnorna i [anet kdnner sig
psykiskt pafrestade, i jamforelse med 40 procent bland mén (Region Uppsala, 2022).

Enligt Folkhalsomyndighetens har sjalvskattade psykiska besvar 6kat 6ver tid. Under
perioden 2004-2007 uppgav drygt en tredjedel (36 procent) av befolkningen i Uppsala lan att
de hade besvar i form av dngslan, oro eller angest. Under perioden 2021-2024 hade
motsvarande andel 6kat till 49 procent (Folkhalsomyndigheten, Nationella
folkhalsoenkaten, 2004-2007).

Forekomsten av psykiska besvar varierar i lanet beroende pa vilken typ av besvar det handlar
om. Over hélften av befolkningen (51 procent) i dldern 16 ar och dldre uppger att de besvaras
av angslan, oro eller angest (Nationella folkhalsoenkaten, 2021-2024). Det kan jamféras med

3 Skattning av psykiskt valbefinnande enligt formularet Short Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale.

4 Skattning av psykisk pafrestning enligt formularet Kessler 6, utifran en sammanvagning av svar pa fragor om
nervositet, hopploshet, rastloshet, oro, nedstamdhet, anstrangning och kanslan av vardeloshet. Vid summering
raknas varden mellan 13 och 24 som allvarlig psykisk pafrestning och varden éver 5 som psykisk pafrestning.
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att 43 procent har ndgon form av somnbesvar och att 20 procent uppger att de for
narvarande kanner sig stressade (Nationella folkhalsoenkaten, 2021-2024).

Aven bland barn och unga finns resultat att uppmarksamma. De flesta skolbarn i Uppsala ldn
upplever en hog tillfredsstallelse med livet, men den tycks minska med aldern. Det finns en
nedgdng i den sjalvskattade livstillfredsstéllelsen mellan 11 och 15 ars alder, bade bland
flickor och pojkar (Skolbarns halsovanor, 2021-2022). Liknande skillnader syns mellan kdnen
for bade barn och vuxna, dar man uppger en hogre tillfredsstallelse med livet dn kvinnor.

Redovisade insatser kopplade till delmal 1

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 1 syftar framst till
att oka kunskapen om psykisk halsa. Flera av insatserna riktar sig till barn, unga och
foraldrar. Exempel pd sddana insatser ar arbete for att férebygga mobbning, samtal om
psykisk hdlsa med unga och informationsinsatser i sociala medier om var man kan vanda sig
for stod.

Ett exempel pa en lansgemensam insats ar kampanjen For livets alla, som samordnas av
Region Uppsala och lanets samtliga kommuner. Kampanjen syftar till att 6ka allmanhetens
kunskap om psykisk halsa och den psykiska halsolitteraciteten, sarskilt bland unga.

Exempel pa insatser som redovisas

* Kunskapsspridning: Informationtill Elevhalsan i form av skriftligt material som sitter
uppsatt pa toaletter eller vaggarianslutning till skolskoterskan.

* Utbildning: Hemtjanstpersonal far en kortare utbildning i psykisk hélsa om 90 minuter.

* Stod: Foraldracaféer med olika teman, till exempel ungas psykiska maende.

* Samtal: Samtal pa Queera Regina med en queer artist fér inspiration, igenkanning och
hopp till queera personer.

* Uppmarksamhetsmanaden: Ett lokalt valgérenhetslopp for att uppmarksamma psykisk
ohdlsa och suicid, samt kopplingen mellan fysisk aktivitet och god halsa.

* Suicidpreventiva dagen: Ldnsgemensam aktivitet ddr kommunerna dr med och
informerar om suicidprevention, exempelvis genom foérelasningar.

 Oppen traffpunkt: Hundpromenader och andra utomhusaktiviteter i syfte att skapa
sammanhang och delaktighet.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

Ett behov som lyfts aterkommande ar att starka det [dngsiktiga forebyggande arbetet. Det
handlar om att i storre utstrackning ga fran akuta och reaktiva insatser till ett mer
systematiskt framjande och forebyggande arbetssatt. Psykisk halsa och suicidprevention
lyfts ocksa som omraden som med fordel kan integreras tydligare i det bredare
folkhalsoarbetet i lanet.

Inom flera verksamheter lyfts ocksa ett behov av att starka forutsattningarna for att
genomfora insatser som framjar psykiskt valbefinnande och psykisk halsa. For att insatserna
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ska fa avsedd effekt efterfragas stod for att 0ka kunskapen om implementering i
verksamheterna, till exempel i form av ett metodstod.

Ett annat utvecklingsbehov som lyfts ar att starka invanarnas psykiska halsolitteracitet. Trots
flera pagaende och planerade insatser kvarstar behovet av att 6ka allmanhetens kunskap
om och forstdelse for psykisk halsa. Det galler bland annat att tydliggora skillnaden mellan
normala livsreaktioner och mer allvarliga tillstdnd som kan krava stod eller vard.

Det framhalls dven ett behov av att i hogre grad folja upp och utvardera insatser. Ett exempel
ar utbildningsinsatsen Forsta hjdlpen till psykisk hélsa®, dar det efterfragas mer systematisk
uppfoéljning av skolpersonalens upplevelser av utbildningen och hur kunskaperna anvands i
praktiken.

> Forsta hjalpen till psykisk halsa kallas d&ven Mental Health First Aid (MHFA).
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Delmal 2. Okade investeringar i barn och unga fér en god
psykisk halsa genom hela livet

Nyckeltal som analyserats inom delmalet
2.1 Hur den egna hdlsan upplevs - mycket bra, bra, ganska ddlig eller mycket ddlig
2.2 Andel som ar med i en forening, klubb, sallskap eller organisation
2.3 Hur trygga barn och unga kdnner sig i sitt bostadsomrdde (kvdll/natt) och i klassrummet
2.4 Andelen som har blivit mobbad i skolan de senaste manaderna
2.5 Hur stor andel av eleverna som dr godkdnda i alla dmnen efter arskurs 9
2.6 Andelen som tar examen fran gymnasiet inom tre respektive fyra ar
2.7 Andelen gymnasieelever med indraget studiestéd pa grund av ogiltig franvaro

2.8 Andelen unga som kommunen har ansvar fér eftersom de inte gér i gymnasiet, genomfér
motsvarande utbildning eller har tagit examen

2.9 Kostnaden for elevhalsa pereleviolika skolformer

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

| lanet framkommer att den sjalvskattade halsan bland barn och unga minskar nagot med
stigande alder, vilket ar sarskilt tydligt bland flickor (Folkhdlsomyndigheten, Skolbarns
hélsovanor, 2021-2022). | lanet uppger 45 procent av 11-ariga flickorna att de har mycket bra
hélsa, medan motsvarande andel bland 13-ariga respektive 15-ariga flickor ar 31 och 21
procent. Overlag ligger ldnet nara rikssnittet i samtliga aldersgrupper for bada konen.

| Uppsala lan deltar 59 procent av barnen i en forening, klubb, sallskap eller organisation.
Deltagandet varierar nagot mellan kommunerna (Region Uppsala, 2026). De hogsta
andelarna aterfinns i Knivsta (63 procent) och Alvkarleby (61 procent). Den lagsta andelen
aterfinns bland barn bosatta i Tierp (51 procent) och Enkdping (54 procent).

Majoriteten av barn och unga i lanet upplever trygghet i sitt bostadsomrade och i
klassrummet (Region Uppsala, 2026). Nio av tio elever i drskurs 7, arskurs 9 och arskurs 2 pa
gymnasiet kdnner sig trygga i sitt bostadsomrade, dven pa kvallen och natten. Andelen ar
hogst bland elever som bor i Osthammars kommun (92 procent). Nar det géller trygghet i
klassrummet uppger 95 procent att de kanner sig trygga, och skillnaderna mellan
kommunerna ar sma.

Resultaten visar ocksa att mobbning i skolan drabbar en liten andel barn och unga i Uppsala
lan. Bland flickor ar andelen tre procent vid 11 ars alder och en procent vid 15 ars alder
(Skolbarns halsovanor, 2021-2022). Bland pojkar ar motsvarande andel tva procent i bada
aldrarna.

Vad galler skolresultat syns vissa skillnader mellan kommunerna. Till exempel skiljer det 26
procentenheter mellan kommunerna nar det galler andelen elever med godkanda betyg i
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alla dmnen efter arskurs 9 - fran 53 procent i Alvkarleby kommun till 79 procent i Knivsta
kommun (Kolada S. 0.,2023-2025).

Ett liknande mdnster syns i hur manga elever som fullfoljer gymnasiet med fullstandiga
betyg om 2 500 poang inom tre ar.® Andelen varierar mellan cirka en tredjedel (31 procent)
och tva tredjedelar (65 procent) beroende pa kommun (Kolada S. , 2025). Vid jamforelse av
andelen som fullféljer gymnasiet inom tre respektive fyra ar framgar att sex kommuner ligger
under rikssnittet vid bada tidpunkterna, medan Uppsala och Knivsta ligger dver snittet bade
efter tre och fyra ar.

Vidare fick tio procent av eleverna i Uppsala lan sitt studiestdd indraget under ett ldsar pa
grund av ogiltig franvaro (Koladan, 2025). Andelen varierar mellan 7 och 14 procent i olika
kommuner. Alvkarleby och Enkdping ligger i den dvre delen av intervallet, medan
Osthammar och Knivsta har lagre nivaer.

Sex kommunerilanet har en hogre andel personer i det kommunala aktivitetsansvaret an
riksgenomsnittet (Kolada S. , 2023-2025). Det kommunala aktivitetsansvaret innebar att
kommunerna ska halla sig informerade om och erbjuda lampliga insatser till ungdomar
under 20 ar som inte gar i gymnasieskolan, inte har fullfoljt en gymnasieutbildning och
saknar sysselsattning. Riksgenomsnittet uppgar till 12-13 procent. Som jamforelse redovisar
Tierp och Osthammar under enskilda ar andelar pd omkring 24 procent. Uppsala och
Alvkarleby ligger genomgaende under bade riksgenomsnittet och 6vriga kommuners nivaer.

Slutligen varierar kostnaderna for elevhalsa mellan kommunerna, men ocksa mellan
grundskola och gymnasieskola (Kolada S. 0., 2024). | grundskolan ligger kostnaden mellan
3836 och 5546 kronor per elev. | gymnasieskolan ar variationen storre, fran 3 073 till 7 990
kronor per elev. Knivsta ligger 6ver rikssnittet nar det galler kostnader for elevhalsa i bade
grundskolan och gymnasieskolan. Skillnaderna behover inte nédvandigtvis spegla olika
prioriteringar, utan kan aven vara ett resultat av skilda forutsattningar och variationeri
elevhalsans sammansattning av professioner.

Redovisade insatser kopplade till delmal 2

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 2 handlar i stor
utstrackning om samverkan mellan aktorer, dar skolan, elevhalsan och
ungdomsmottagningar ar centrala. Exempel pa samverkansinsatser ar skolbesok med
barnmorskor och regionkuratorer samt orossamtal med foraldrar, skolpersonal och
socialtjanst i ett tidigt skede. Insatser sker dven i samverkan med aktorer fran civilsamhallet.
Ett sddant exempel ar de féreldasningar som Hjarnkoll” genomfor i hogstadiet och i
gymnasiet, dar ungdomsambassadorer foreldser om sina erfarenheter av psykiatrisk vard.

® Endast elever med studiebevis om 2 500 poédng redovisas, vilket innebar att elever som tar gymnasieexamen
med farre an 2 500 poadng inte inkluderas.

" Riksforbundet Hjarnkoll ar en ideell organisation som verkar for att minska stigma och 6ka kunskapen om
psykisk ohalsa.
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Det ar dven vanligt att insatser fokuserar pa att framja fysisk aktivitet, framfor allt i Uppsala,
Osthammars och Enkdpings kommuner. Det kan handla om dans for att starka det psykiska
valbefinnandet hos tjejer och gratis idrottsdagar for att lata en bredare malgrupp ta del av
foreningslivet. Aven introduktion av yoga for att erbjuda skiarmfria rorelsepauser och
subventionerade gym- och simkort fér barn och unga férekommer.

Exempel pa insatser som redovisas

« Samverkan: Projekt som involverar flera aktérer, exempelvis att socialtjansten &r pa plats
i skolan en halvdagi veckan for konsultation och samarbete.

* Insatser: Tidiga samordnadeinsatser inom till exempel BarnSakert, barnhalsoteam och
familjecentral.

* Fysisk aktivitet: Urval av olika aktiviteter for barn och unga, exempelvis Dans fér Halsa
och andra idrottsaktiviteter.

* Kunskapsspridning: Anvéandningavolika kunskapsbaserade metoder (t.ex. YAM, PAX,
IBIS, Snorkel) i skolmiljo och i kontakt med foréldrar.

« Utbildning: Foreldsningarfor barn och ungadéarungdomsambassadérer fran den ideella
organisationen Hjdrnkoll delar personliga erfarenheter av psykiatrisk vard.

* Foraldraskapsstod: Stod till foraldrar for att prata om och hantera barns psykiska hélsa,
exempelvis genom Fordldrastodsprogrammet Barnsdkert.

* Narvarande vuxna: Relationsskapande arbete for att 6ka elevers trygghet att berdtta om
maende och svarigheter.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

| genomforda enkater lyfter medarbetare i [anet behovet av att starka arbetet med
individanpassat stod i skolan. Syftet ar att pa sikt forbattra bade skolresultat, valbefinnande
och hélsa. Pa samma tema efterfragas tidigare insatser fran elevhéalsan vid psykisk ohalsa.
Samtidigt beskrivs att det ar en utmaning med att en stor andel av resurserna tas i ansprak
for remisser till neuropsykiatriska utredningar, vilket riskerar att tranga undan andra
insatser. Det finns ocksa behov av tydligare kontaktvagar for stod vid psykisk ohalsa. | vissa
kommuner finns redan en valfungerande samverkan mellan elevhalsan och
ungdomsmottagningar, vilket kan fungera som ett larande exempel fér andra.

Ett annat dterkommande behov ar att tydligare integrera ett barnperspektiv i fragor som rér
social och ekonomisk utsatthet. Nar det galler social utsatthet lyfts till exempel vald i nara
relationer. Ekonomisk utsatthet framhalls ocksa och da sarskilt for barn i hushall dar det
forekommer spelberoende och 6verskuldséattning eller generellt lag ekonomisk standard.
Vidare beskriver verksamhetsrepresentanter att det finns utvecklingsbehov nar det galler
tryggheten i skolmiljon, aven om de kvantitativa analyserna visar att endast en liten andel
elever uppger att de kanner sig otrygga i klassrumsmiljon.

Slutligen lyfts behovet av att starka mojligheterna till en meningsfull fritid for barn och unga.
Har beskriver verksamhetsrepresentanter att det finns skillnader mellan kommunerna,
bland annat avseende hur val samverkan med civilsamhallets aktorer fungerar.
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Delmal 3. Ett inkluderande och hallbart arbetsliv som
framjar psykisk halsa

Nyckeltal som analyserats inom delmalet

3.1 Antal pagaende sjukfall utifran psykiatriska diagnoser per 100 000 invdnare
3.2 Antal pagdende sjukfall pa grund av stress per 100 000 invanare

3.3 Andel sysselsatta, 15-74 ar

3.4 Andel arbetslosa, 15-74 ar

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

Sjukskrivningar relaterade till psykiatriska® diagnoser har 6kat i lanet. Det genomsnittliga
antalet pagaende sjukfall per 100 000 invanare har 6kat, och 6kningen drivs framfor allt av
stressrelaterade diagnoser® (Forsakringskassan, Statistik inom omradet sjuk, 2015-2024)
(SCB, Statistikdatabasen, 2015-2024). Utvecklingen foljer ett nationellt monster, dar sjukfall
kopplade till psykisk ohalsa generellt har blivit vanligare.

Det finns dven skillnader mellan kvinnor och man. Sjukskrivningar pa grund av psykiatriska
diagnoser och stress ar vanligare bland kvinnor éan bland man (Forsakringskassan, Statistik
inom omradet sjuk, 2024) (SCB, Statistikdatabasen, 2024). Ar 2024 var antalet pdgdende
sjukfall med psykiatriska diagnoser i Uppsala lan 539 per 100 000 invanare bland man,
jamfort med 1 301 per 100 000 invanare bland kvinnor. For stressrelaterade diagnoser var
motsvarande siffror 201 per 100 000 invanare bland man och 734 per 100 000 invanare bland
kvinnor.!!

Arbetslosheten'? @r nagot hogre i Uppsala lan an i riket, samtidigt som
sysselsattningsgraden®® ligger pa ungefar samma niva (SCB, Arbetskraftsundersékningarna,
2025). Bade i lanet och i riket dr 69 procent av befolkningen i dldern 15-74 dr sysselsatta.
Bland dem som bade kan och aktivt sker arbete ar elva procent arbetsldsa i lanet, jamfort
med nio procent i riket. Arbetslosheten ar hogre i Uppsala lén an i riket for bade kvinnor och
man.

Redovisade insatser kopplade till delmal 3

De insatser som kommuner och regionen genomfor kopplade till delmal 3 handlar i stor
utstrackning om stod till unga vuxna, sarskilt i overgangen fran skola till arbetsliv. Ett

8 |CD-diagnoserna F00-F99 Psykiska sjukdomar och syndrom samt beteendestérningar.

%1CD-diagnosen F43 Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress.

10 Antal pagdende sjukfall om minst 15 arbetsdagar med ICD-diagnoserna F00-F99 den sista dagen i manaden.
11 Antal pagdende sjukfall om minst 15 arbetsdagar med ICD-diagnosen F43 den sista dagen i manaden.

12 Arbetsloshet avser andelen personer som saknar sysselsattning och aktivt soker arbete, i forhallande till
arbetskraften. Det innebar att exempelvis studerande, pensionarer och langtidssjukskrivna inte ingar.

13 Sysselsattningsgraden visar andelen personer som arbetar av befolkningen i aldern 15-74 ar.
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exempel ar Insatser i samverkan for unga (ISA), ett projekt som syftar till att stodja ungai
atergang till arbete eller studier.

Flera av insatserna bestar av rutiner, till exempel for att stodja medarbetare med psykisk
ohalsa samt for att hantera suicidalt beteende, suicidforsok eller suicid hos medarbetare.
Det finns dven insatser som syftar till att 6ka chefers kunskap om psykisk ohalsa i syfte att
forbattra mojligheterna att stodja medarbetare i atergang till arbete och minska stigma.

Exempel pa insatser som redovisas

* Insatser: Olika typer av insatser, allt fran arbetsmarknadsinsatser till kamratstod fér
avlastande samtal i samband med psykiskt pafrestande héndelser.

* Rutiner: Implementering av nya rutiner, exempelvis for att stoddja medarbetare med
psykisk ohilsa, systematiskt arbetsmiljéarbete och arlig medarbetarenkat.

* Kunskapsspridning: Deltagande i forskningsprojekt om valbefinnande tillsammans med
universitet eller insatser for att skapa storre flexibilitet i arbetslivet for att stédja
vélbefinnande.

« Utbildning: Flera olika typer av utbildningsinsatser, exempelvis rehabiliteringsutbildning
for chefer med fokus pa psykisk ohélsa.

« Samverkan: Insatser for att framja samverkan mellan olika aktorer, exempelvis
samordnatstod till arbete och studier (IPS).

* Uppmaéarksamhetsmanaden: Psykisk halsa-vecka/Ma bra-vecka som aterkommande
uppmarksamhetsinsats.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

Verksamhetsrepresentanter lyfter att det finns ett behov av att starka stodet for att oka
sysselsattningen och minska arbetslosheten i lanet. Det efterfragas bade generella insatser
for personer som star utanfoér arbetsmarknaden och riktade insatser for sarskilt utsatta
grupper, sasom langtidssjukskrivna och unga som varken arbetar eller studerar.

Ett annat utvecklingsbehov som framkommer &r att sakerstalla en langsiktigt hallbar
arbetsmiljo for de som redan ar etablerade pa arbetsmarknaden. Har lyfts bland annat
behovet av 6kad kunskap om psykisk ohalsa och stressrelaterade sjukdomar hos
arbetsgivare och HR-funktioner.

Slutligen beskriver verksamhetsrepresentanter ett behov av att starka mojligheterna till
meningsfull sysselsattning for personer som under langre tid har statt utanfor
arbetsmarknaden, vilket kan vara ett viktigt steg mot dtergang i arbete. For personer med
substansbruk kan regelbunden sysselsattning dessutom vara en forutsattning for
framgangsrik medicinsk behandling.
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Delmal 4. Ett inkluderande samhalle med delaktiga
invanare

Nyckeltal som analyserats inom delmalet

4.1 Andel som upplever ensamhet, barn och unga

4.2 Andel som besvédras av ensamhet och isolering, 18 Gr och dldre

4.3 Andel som saknar emotionellt stéd, 16 ar och dldre

4.4 Andel som i allmanhet upplever tillit till ménniskor, 18 ar och dldre

4.5 Andel som under det senaste aret regelbundet deltagit i aktiviteter tillsammans med andra,
18 aroch dldre

4.6 Upplevelse av respekt och bemétande inom barn- och ungdomspsykiatrisk 6ppenvard

4.7 Upplevelse av respekt och bemétande inom vuxenpsykiatrisk éppenvard och
vuxenpsykiatrisk slutenvard

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

Ensamhet forekommer i alla aldersgrupper i lanet, men i olika utstrackning. Bland unga ar
det nagot vanligare att flickor an pojkar kanner sig ensamma. | arskurs 7, 9 och arskurs 2 i
gymnasiet uppger tio procent av flickor att de ofta kanner sig ensamma, jamfort med tre till
fem procent av pojkarna i samma arskurser (Region Uppsala, 2026). Bland vuxna ar
konsskillnaderna mindre, daremot ar ensamhet vanligare. | Uppsala lan uppger 26
respektive 27 procent av man och kvinnor att de besvaras av ensamhet och isolering (Region
Uppsala, 2022).

Avsaknad av emotionellt stod ar ungefar lika vanligt bland vuxna som ensamhet ar bland
flickor. Drygt en av tio personer (13 procent) i dldern 16 ar och uppat uppger att de saknar
emotionellt stdd. Aven har finns en viss konsskillnad, dar andelen pa motsvarande satt ar
nagot hogre bland man (16 procent) an bland kvinnor (11 procent) i lanet
(Folkhalsomyndigheten, Nationella folkhalsoenkaten, 2021-2024).

Aven om ensamhet férekommer bland vuxna i Uppsala lan uppger ungefar hilften att de
regelbundet har deltagit i aktiviteter tillsammans med andra under det senaste aret. Andelen
arnagot hogre bland man an kvinnor (Region Uppsala, 2022). Exempel pad sadana aktiviteter
ar sport, musik, teater, studiecirklar, religiosa sammankomster, kdrsang och politiska
foreningar.™

Ett respektfullt bemotande av patienter med psykisk ohalsa inom vard och omsorg ar
centralt for exempelvis tillit, inkludering och féljsamhet till behandling. Bem&tandet inom
barn- och ungdomspsykiatrin skattas nagot lagre i Uppsala lan a@n i riket (SKR, Nationell
patientenkat, 2024). Ett sammanvagt index, som bygger pa fragor om respekt, medkansla,

Vad som avses med 'regelbundet’ har inte definierats i undersékningen.
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omsorg, engagemang och vardighet, visar att invanare i Uppsala lan skattar sitt bemottande
till 80 av 100, jamfort med rikssnittet som uppgar till 85 av 100.

Inom vuxenpsykiatrin ligger upplevelsen av bemotande nagot dver rikssnittet i 6ppenvarden
och nagot under rikssnittet i slutenvarden (SKR, Nationell patientenkat, 2024). Generellt
upplevs bemotandet som mer respektfullt i Gppenvarden an i slutenvarden, men resultaten
ligger totalt sett nara rikssnittet. Ett viktigt medskick ar dock att resultaten om upplevelsen
av bemoétande inom psykiatrin bor tolkas med viss forsiktighet, eftersom enkaten som
svaren bygger pa har lag svarsfrekvens.'®

Redovisade insatser kopplade till delmal 4

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 4 handlar bland
annat om att minska ofrivillig ensamhet. Sadana insatser redovisas av fem kommuner och ar
sarskilt vanliga i Hdbo kommun. Flera av insatserna riktar sig ocksa till dldre. | Habo erbjuds
till exempel hdlsosamtal och hoglasning for dldre inom vard och omsorg. | Tierp anordnas
traffpunkter inom dldreomsorgen, samt stodinsatser till narstaende for att forebygga oro,
ensamhetskansla och kanslor av vanmakt.

Majoriteten av kommunerna genomfor utbildningar i Forsta hjélpen till psykisk hélsa. Syftet
ar att starka medarbetares bemotande och beredskap att agera vid psykisk ohalsa.

Flera redovisade insatser ror samsjuklighet. Ett exempel ar Uppsékarteamet hemlésa, som
arbetar med att skapa fortroende hos personer i utsatta situationer sa att de ska vilja ta emot
hjalp. Ett annat exempel ar Bostad forst, som syftar till att hjalpa personer med psykisk
ohalsa, beroende och langvarig bostadsloshet.

Uppsala kommun ar den enda kommunen som redovisar insatser riktade till
minoritetsgrupper. Insatserna omfattar bland annat inkludering av romer, tillgang till
bocker, tidningar, filmer och annat material pa minoritetssprak samt en verkstad for
ukrainska barnfamiljer pa ett konstmuseum.

15 Nationella patientenkaten hade en svarsfrekvens pa 26 procent for barn- och ungdomspsykiatrisk 6ppenvard,
31 procent for vuxenpsykiatrisk 6ppenvard och 24 procent for vuxenpsykiatrisk slutenvard under det ar som
avses.
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Exempel pa insatser som redovisas

* Insatser: Evidensbaserad familjebehandling till familjer dar en ungperson har psykisk
ohalsa eller aranhorigtill en person med psykisk ohalsa.

* Utbildning: MHFA (Forsta hjalpen till psykisk halsa) fér medborgare pa kvallstid.

« Ofrivilligensamhet: Dialog med féretag om att skapa motesplatser for att motverka
ensamhet.

* Fysisk aktivitet: Gemensamma dansaktiviteter for att frémja gemenskap och valmaende.

+ Samsjuklighet: Gemensamma ronder/bostadssocial samverkan for personer med
samsjuklighet.

* Minoritetsgrupper: Inkluderingsprojekt riktat till bland annatromska grupper eller
ukrainska barnfamiljer och insatser for att 6ka tillgangligheten pa minoritetssprak.

* Narvarande vuxna: Trygga samtalsrum och normkritiskt arbete kring kon, sexualitet,
kultur och funktionsvariation.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

Verksamhetsrepresentanter beskriver att det finns behov av att fortsatta arbetet med att
forebygga och minska ofrivillig ensamhet. Bland annat framkommer att arbetet behéver
omfatta bade forebyggande insatser och stod till personer som redan lever i ensamhet. Det
finns behov av fler riktade insatser som starker maojligheterna till meningsfulla aktiviteter,
social gemenskap och delaktighet i samhallet. | detta sammanhang betonas sarskilt vikten
av samverkan mellan olika aktorer, sdésom kommuner, region och civilsamhalle. | flera
kommuner finns redan exempel pa arbetssatt for att forebygga ensamhet som andra aktorer
kan dra lardom av. Aldremottagningar som arbetar med att tidigt uppmarksamma tecken pa
ensamhet lyfts sarskilt fram som ett framgangsrikt exempel.

Det uppges ocksa finnas ett behov av att starka bemdétandet i offentliga verksamheter,
sasom halso- och sjukvard, skola och socialtjanst. Det finns manga exempel pa gott
bemé&tande, men den samlade bilden pekar pa att arbetet kan behéva utvecklas for att bli
mer jamlikt och konsekvent framja tillit, delaktighet och inkludering. Fran medarbetare lyfts
aven vikten av att i hogre grad ta till vara individens egna erfarenheter och kunskap om sin
livssituation. Det framgar att sarskild uppmarksamhet behover riktas mot personer med
psykisk ohalsa eller social utsatthet, eftersom dessa grupper i hogre grad riskerar att mota
hinder for delaktighet.
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Delmal 5. Vard och omsorg som moter patienters och
brukares behov

Nyckeltal som analyseratsinom delmalet

5.1 Genomshnittlig utredningstid frén pdbérjad utredning till avslutad utredning av socialtjénsten fér barn och unga
exklusive ekonomiskt bistdnd, familjerédtt och faderskapsutredningar

5.2 Genomshnittlig utredningstid frén pdbérjad utredning till avslutad utredning av secialtjénsten fér vuxna med
missbruksproblem inklusive spelmissbruk

5.3Andel barn och unga sem varit féremél fér individuellt bisténdsbedémda 6ppna insatser inom socialtjénsten

5.4 Antal personer med individuellt behovsprévade éppna insatser inom socialtjiénsten per 100000 invanare

5.5 Andel listade patienter som fétt diagnos pd stressrelaterad ohédlsa ndgon gdng under de senaste fem dren

5.6 Andel listade patienter som fGtt diagnos Gngest ndgon gdng under de senaste fem dren

5.7 Andel listade patienter som fatt diagnos depression nagon gdng under de senaste fem éren

5.8 Andel listade patienter med ny depressionsepisod som fétt psykologisk behandling

5.9Tillgénglighet till medicinsk bedémning i primérvdrden inom tre dagar

5.10Antal patienter per 100 000 invénare utifrdn psykiatriska diagnoserinom specialiserad 6ppenvérd och slutenvérd
5.11 Antal védrdtillféllen per 100 000 invénare utifrdn psykiatriska diagnoser

5.12 Andelférsta besck som genomférts inom 90 dagar i allmdnpsykiatriskoch barn- och ungdomspsykiatrisk vérd
5.13 Andelutredningar och behandlingar som startats inom 30 dagar i barn- ochungdomspsykiatri

5.14 Andel patienter som vdrdats inom lagen for psykiatrisk tvéngsvard (LPT) i heldygnsvarden inom vuxenpsykiatrin

5.15Antal barn och unga som dygnsvdrdats enligt lagen om vdrd av unga (LVU) eller socialtjénstlagen (SoL) per 10 000
invénare

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

Socialtjanstens insatser for barn, unga och vuxna varierar mellan kommunerna i Uppsala lan,
bade nar det galler utredningstider och andel invanare som ar foremal for olika insatser. For
barn och unga tar socialtjanstutredningar mellan tva och fyra manader (Kolada, Egna
undersokningar i kommunerna, 2023-2025), medan motsvarande utredningstid for vuxna
med beroendeproblematik varierar fran drygt en manad till nara fem manader (Kolada, Egna
undersokningar i kommunerna, 2023-2024). | Uppsala lan far en storre andel barn och unga
oppna individuellt bistandsbedomda insatser, jamfort med riket (Kolada S. o., Nyckelkods-
ID: N33802, 2023-2024).** Samtidigt ar antalet heldygnsplaceringar per 10 000 barn och unga
nagot lagre (Socialstyrelsen, Statistik om socialtjanstinsatser for barn och unga, 2024) (SCB,
Statistikdatabasen, 2024).*” Nivaerna varierar dock mellan kommunerna i lanet. Tierp har
den hogsta nivan (234 per 10 000 barn och unga), medan Knivsta har den lagsta (42 per 10
000 barn och unga). Nar det galler vuxna personer som far 6ppna insatser inom
socialtjansten skiljer sig antalet personer med individuellt behovsprovade insatser mellan
kommunerna, fran de hogsta nivaernai Tierps kommun (262 per 100 000 invanare) till de

16 Asylsokande samt ensamkommande barn och unga inkluderas i statistiken.
7 Barn och unga kan heldygnsplaceras enligt olika lagar. Har avses heldygnsplaceringar enligt lagen om
sarskilda bestdmmelser om vard av unga (LVU) och socialtjanstlagen (Sol).
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ldgsta nivaerna i Hdbo kommun (50 per 100 000 invanare) (Kolada S. o., Nyckelkods-ID:
N35807, 2023-2024).

Forekomsten av psykisk ohdlsa ligger pa ungefar samma niva i Uppsala [an som i riket, men
skiljer sig nagot mellan olika diagnoser. Stressrelaterad ohélsa, angest och depression ar alla
vanligare bland kvinnor an bland man (SKR, Primarvardskvalitet, 2024). Under de senaste
fem dren har sex procent av patienterna vid vardcentraler i lanet fatt en diagnos for
stressrelaterad ohalsa, sju procent for dngest och atta procent for depression.
Angestdiagnoserna ar ndgot mindre vanliga i ldnet an i riket.

Psykologisk behandling vid nyinsjuknande i depression ges oftare i Uppsala lan an i riket
(SKR, Primarvardskvalitet, 2024).!® Nastan 45 procent av patienterna med en ny
depressionsepisod har fatt psykologisk behandling via primarvarden under de senaste 18
manaderna (exklusive den senaste manaden), jamfort med 29 procent i riket.*

Tillgangligheten till forstagangsbesok hos primarvardsldkare i Uppsala lan tycks vara lagre
for patienter med psykiatriska diagnoser jamfoért med 6vriga diagnoser
(Verksamhetsstatistik, 1 januari 2025-3 mars 2026). For denna patientgrupp sker drygt 60
procent av forstagangsbesoken inom vardgarantins granser pa tre dagar, jamfort med 75
procent for 6vriga diagnoser. Vid jamforelse mellan kommunernai lanet har Hdbo kommun
den basta tillgangligheten till lakare vid forstagangsbesok for patienter for psykisk ohalsa,
dar andelen uppgar till 82 procent. Det bor noteras att siffrorna endast avser lakarbesok,
vilket innebar att lagre andelar delvis kan forklaras av strukturella faktorer, sdsom att vissa
vardcentraler omfordelar patientbesok till psykosociala team, dar andra yrkeskategorier an
lakare utgor den forsta kontakten for patienter med psykisk ohalsa.

Psykiatriska diagnoser® ar vanligast i olika aldersgrupper beroende pa kon. Bland flickor och
kvinnor ar forekomsten av dessa diagnoser i 6ppenvarden hogst i dldern 18-29 ar. Bland
pojkar och méan i lanet ar forekomsten hogst i aldersgruppen 0-17 ar (Socialstyrelsen,
Statistikdatabas for diagnoser, 2024). Nar det galler vardtillfallen i slutenvarden ar kvinnor i
aldern 18-29 ar ocksa den mest forekommande gruppen. For pojkar i dldern 0-17 ar &r
antalet vardtillfallen i slutenvarden daremot lagst. Skillnaderna kan bero pa att olika typer
av psykiatriska diagnoser bidrar till sjukdomsbordan i olika grad mellan kénen, men ocksa
pa skillnader i arbetssatt.

Tillgangligheten till psykiatrisk vard varierar inom lanet. For vuxna patienter inom
allmanpsykiatrisk 6ppenvard uppfylls vardgarantin i cirka tre av fyra fall (74 procent) (SKR,
Vantetider i vdrden, 2025). Det innebdr att ett forsta besok ska erbjudas inom 90 dagar fran
remiss eller vardbegdran. Inom barn- och ungdomspsykiatrin ar tillgdngligheten till forsta

8 Ny depressionsepisod avser en depressionsdiagnos som foregas av ett minst tva ars langt intervall utan vare
sig depressionsdiagnos eller forskrivning/ordination av antidepressiva lakemedel.

19 Med psykologisk behandling avses kognitiv beteendeterapi, interpersonell psykoterapi, psykodynamisk
terapi eller psykopedagogisk behandling.

2 patienter med ICD-diagnoser F00-F99 Psykiska sjukdomar och syndrom samt beteendestorningar.
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besok god, men samre nar det galler fortsatt utredning och behandling (SKR, Vantetider i
varden, 2025). Exempelvis uppfylls vardgarantin vid samtliga forstagangsbesok, men
daremot uppfylls malsattningen? om att barn och unga inte ska behdva vanta mer an 30
dagar pa fortsatt vard enbart i 46 procent av fallen, jamfort med 53 procent i riket.

Andelen vuxna patienter som vardas med tvang inom psykiatrisk slutenvard ar hogre i
Uppsala lan aniriket (SKR, Psykiatrin i siffror, 2023). | lanet ar andelen 36 procent, jamfort
med 23 procent i riket. En mojlig forklaring ar enligt verksamhetsforetradare att akutbesok
registreras pa ett annat satt i Uppsala lan an i ovriga landet.

Redovisade insatser kopplade till delmal 5

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 5 handlar i stor
utstrackning om samverkan mellan olika aktorer. Barn- och ungdomspsykiatrin ar en central
aktor i manga av dessa insatser.

Ett exempel ar Sammanhdllen vdrd- och insatsprocess (Svips) inom psykisk halsa och
suicidprevention, som syftar till att starka vardkedjan for personer med psykisk ohalsa. Ett
annat exempel ar samverkan kring halsosamtal vid sa kallade dldremottagningar, dar malet
ar att sakerstalla att aldre erbjuds lampliga aktiviteter genom samarbete mellan
aldrekoordinatorer, kommunala verksamheter och civilsamhallet.

Utbildningsinsatser for medarbetare ar ocksa vanligt forekommande. Det kan till exempel
handla om digitala utbildningar som Vdga frdga?, Ledare som lyssnar® och Stéd déden?.

En annan kategori av insatser som kan vara viktig att lyfta fram ar insatser som syftar till att
oka tillgangligheten till vard och omsorg. Nagra exempel fran primarvarden ar att vissa
vardcentraler erbjuder dagliga akuttider hos psykolog och gruppbehandling vid dngest.
Socialférvaltningen har ocksa ett snabbspar inom dppenvarden, med kortare insatser via
telefon for personer med psykisk ohalsa eller beroendeproblematik.

2 Enligt en 6verenskommelse mellan regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) om en forstarkt
vardgaranti ska barn och unga inte behdva vanta langre dn 30 dagar fran en forsta bedomning till en férdjupad
utredning eller behandling. SKR &r en arbetsgivarorganisation som foretrader kommuner och regioner.

22 Vdga frdga ar en digital utbildning fran Suicide Zero som ger konkreta verktyg for att agera vid akut suicidrisk.
2 | edare som lyssnar ar en digital utbildning fran Folkhdlsomyndigheten om psykisk halsa.

24 Stor déden ar ett digitalt utbildningsmaterial om psykisk ohélsa och suicid, som &r framtaget gemensamt av
Suicide Zero, Mind, SPES och NASP, i samarbete med skolpersonal.

Nuldgesanalys psykisk hélsa och suicidprevention - Uppsala lan 22
DocPlus-ID: [DocPlus-ID]



Exempel pa insatser som redovisas

« Samverkan: Utveckling avsamverkan kring hédlsosamtal for dldre vid dldremottagningar.

* Samverkan: Sammanhdllen vérd- och insatsprocess (SVIPS) inom psykisk hélsa och
suicidprevention, som syftar till att starka vardkedjan vid psykisk ohalsa.

* Insatser: Insats enligt metoden IPS, som bidrar till samverkan mellan psykiatrin och &vriga
sjukvarden.

+ Utbildning for medarbetare: Gemensam utbildningi suicidprevention for medarbetare.

+ Okad tillganglighet: Atgarder for mer lattillganglig vard.

* Kunskapsspridning: Tydliginformation till riskpatienter om kontaktvagaroch
behandlingsvégar.

* Rutiner: Stod i skolan for att hjélpa vardnadshavarevidare till BUP nar egen vardbegéran
inte tas emot.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

Verksamhetsforetradare lyfter sarskilt fram tillgangligheten inom barn- och
ungdomspsykiatrin som ett omrade som behdver starkas. Trots en forstarkt vardgaranti for
barn och unga pabdérjas farre an halften av fordjupade utredningar och behandlingarinom
riktvardet pa 30 dagar. Det framkommer ocksa att primarvardens uppdrag ar tydligare for
vuxna an for barn. Behov av tydligare kontaktvagar och ansvarsfordelning i varden for barn
beskrivs ocksa.

Ett annat utvecklingsbehov galler samordningen mellan olika vard- och stodinsatser, sarskilt
vid tidiga insatser. Den lokala arbetsgruppen for Sammanhdllen vard- och insatsprocess (LAG
svips) uppmarksammas som ett initiativ med stor potential i arbetet for psykisk halsa och
suicidprevention. Arbetsgruppen ska bland annat ta fram sammanhallna vardprocesser for
patientsdkra overgangar mellan verksamheter, samt etablera och starka
samverkansstrukturer i varden.

Det lyfts ocksa behov av att utveckla arbetet med personcentrerad vard och omsorg, vilket
inkluderar att starka patienters och brukares inflytande och delaktighet. Det handlar om att i
hogre grad mojliggdra medverkan i vard och omsorg. Exempel pd verktyg och arbetssatt som
kan anvandas mer ar samordnade individuella planer och fasta vard- och omsorgskontakter.
Det lyfts aven ett behov av att starka patienters inflytande i situationer dar de inte uppfyller
kriterierna for en diagnos och i stallet ar aktuella for egenvard.
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Delmal 6. Starkt suicidpreventivt arbete

Nyckeltal som analyseratsinom delmalet

6.1 Andeleneleveridrskurs 9 och drskurs 2 i gymnasiet som ndgon gang allvarligt 6vervdgt att ta sitt liv
6.2 Andelen vuxna som ndgon gdng allvarligt dvervégt att ta sitt liv

6.3Andeleneleveridrskurs 9 och drskurs 2 i gymnasiet som uppgeratt de ndgon gdng har férsékt ta sitt liv

6.4Andelen av befolkningen 16 dr och dldre som uppger att de férsékt ta sittliv underde senaste tolv
mdénaderna

6.5Antal patientersom har vardatsi slutenvdrden eftersédkra och osdkra suicidférsék per 100000 invdnare
6.6 Antal vdrdtillféllen i slutenvdrdentill foljd av séikra och osékra suicidférsék per 100 000 invénare

6.7 Antalet per 100 000 invénare som har avliditi sékra suicid eller i skadehédndelser dér detinte har kunnat
sdkerstallas om det var suicid

6.8 Antalet patienter per 100 000 invénare som har en dokumenterad krisplan inom specialiserad
psykiatrisk 6ppenvdrd och slutenvdrd

Insikter fran kvantitativ analys av nyckeltal

Andelen elever som uppger att de allvarligt Overvagt att ta sitt liv ligger pa ungefar samma
niva i arskurs 9 som under det andra aret i gymnasiet (Region Uppsala, 2026). | arskurs 9 ar
andelen 21 procent, jamfort med 22 procent i arskurs 2 i gymnasieskolan. Resultaten baseras
pa svar pa fragan “Har du ndgon gdng kommit i den situationen att du allvarligt dvervégt ta
ditt liv?”. Bland vuxna som har besvarat samma fraga ar andelen som uppger allvarliga
suicidtanker 15 procent i Uppsala lan (Region Uppsala, 2022). Andelen ar hogre bland
kvinnor an bland man i samtliga kommuner i lanet férutom en (Hdbo kommun).

Cirka en av tio elever i drskurs 9 och arskurs 2 pa gymnasiet i Uppsala léan uppger att de har
forsokt ta sitt liv (Region Uppsala, 2026). Andelen ligger pa en liknande niva bland elever i
arskurs 9 (tio procent) som bland elever i arskurs 2 pa gymnasiet (nio procent). Resultaten
bor dock tolkas med forsiktighet, eftersom de baseras pa sjalvrapporterade svar pa fragan
"Har du ndgon gdng forsékt ta ditt liv?”. Resultaten skiljer sig namligen fran registrerade
suicidforsok, som visar en lagre andel.

Registerdata tyder pa en hogre forekomst av suicidforsok och suicid i lanet an i riket som
helhet (Socialstyrelsen, Statistikdatabas for yttre orsaker till skador och forgiftningar, 2024).
Baserat pa diagnoser i slutenvarden ar bade antalet patienter med sakra suicidforsok och
antalet sékra suicidforsok? hogre i lanet an i riket, matt per 100 000 invanare. Skillnaden &r
storst bland kvinnor, dar 133 sakra suicidforsok per 100 000 invanare registrerades i ldnet
samma ar som riksgenomsnittet lag pa 118 per 100 000 invanare. Suicidtalet i Uppsala [an
ligger ocksa nagot dver rikssnittet, bade totalt och uppdelat pa kon (Socialstyrelsen,
Statistikdatabas for dodsorsaker, 2024). | lanet uppgar antalet doda i sdkra suicid® till 15 per

%5 S@kra suicidforsék motsvarar ICD-diagnoserna X60-X84 Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling.
%6 Sakra suicid motsvarar ICD-diagnoserna X60-X84 Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling
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100 000 invanare, jamfort med 12 per 100 000 invanare i riket. Skillnaden ar sarskilt stor i
aldersgrupperna 50 ar och uppat.

Anvandningen av krisplaner tycks vara mindre utbredd i Uppsala lan an i riket
(Socialstyrelsen, Statistikdatabas for atgarder inom psykiatrin, 2023). Antalet krisplaner per
100 000 invanare ar lagre i lanet, baserat pa kodning av atgarder.?” Inom psykiatrisk
oppenvard och slutenvard uppgar antalet till 6 respektive 20 upprattade krisplaner per 100
000 invanare, jamfort med 154 respektive 79 i riket. Skillnaderna beskrivs dock kunna
forklaras av strukturella bakomliggande faktorer, sdésom variationer i dokumentation eller i
andra arbetssatt.

Redovisade insatser kopplade till delmal 6

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 6 handlar till stor
del om att ta fram och utveckla riktlinjer och rutiner. Det galler till exempel en ViS-riktlinje?
for sakerhetsplanering for patienter med suicidrisk, rutiner for handelseanalyser efter suicid
samt uppféljningen av arbetet med efterlevandestdd pa nationell niva och i lanet. Det finns
ocksa insatser som syftar till att skapa gemensamma rutiner 6ver férvaltningsgranser.

Det finns dven ett fatal insatser som ror den fysiska miljon. Ett exempel ar att ta fram
underlag om nar Uppsala kommuns brandférsvar larmas vid hot om suicid i offentlig miljo.
Syftet ar att ge stod till stadsbyggnadsférvaltningens arbete med att minska tillgangen till
metoder och medel for suicid i offentliga miljoer. Ett annat exempel ar inventering av
utemiljoer genom sa kallade trygghetsvandringar®, som genomfors i Tierp och Knivsta.

Exempel pa insatser som redovisas

+ Utbildningar: MHFA-utbildning fér relevanta yrkesgrupper fér att starka féormagan att
upptécka risktecken, stalla fragor om suicid och lotsa vidare via kontaktvagar.

* Kunskapsspridning: Spridning av suicidpreventiv kunskap via konferenser, natverk eller
intern kunskapsspridning for att starka gemensamma arbetssatt.

» Kunskapsspridning: Informationsinsatser om varningssignaler och handlingsvagar (t.ex.
“suicidstegen”) for att skapa ett gemensamt sprak och 6ka handlingsberedskapen.

* Insatser: Riskreducerande atgarder, exempelvis insatser for att halla lakemedelsskap lasta.

* Samverkan: Samverkan med vardaktérer (t.ex. BUP) for att tydliggdra ansvar, kontaktvagar
och koordinering av individédrenden darsuicidrisk finns.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter

| enkaterna framkommer vikten av att starka arbetet med uppfoljning efter suicidforsok. Det
handlar bland annat om att systematiskt anvanda krisplaner, aven kallade sakerhetsplaner.

2" Antalet patienter med upprattade krisplaner enligt atgardskoden AU123 Upprattande av krisplan.

2 ViS star for Vdrd i samverkan. Det ar ett samlingsnamn pa styrdokument som stodjer arbetet med halsa, stod,
vard och omsorg i Uppsala lan.

2 En trygghetsvandring dr en metod for att identifiera och atgarda faktorer i den fysiska miljon i syfte att 6ka
tryggheten, till exempel som en del av suicidpreventivt arbete.
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Syftet ar att personer ska veta vart de ska vanda sig och hur de ska fa stod nar behov
uppstar.

Det framkommer ocksa ett behov av att utveckla det suicidpreventiva arbetet i den fysiska
miljon. Det handlar bade om att identifiera platser dar risken for suicid ar hog och att vidta
atgarder dar, men ocksa om att arbeta mer forebyggande i hur den byggda miljon utformas.

Ett annat utvecklingsbehov som lyfts ar att skapa en tydligare struktur for omhandertagande
efter suicidforsok och suicid. Det framkommer ocksa att barns behov i storre utstrackning
behover beaktas nar stod ges till efterlevande, sa att insatserna anpassas efter barnets
forutsattningar.

Slutligen lyfts ett behov av att minska stigmat kring suicidtankar och suicid. Det handlar
bade om att fler ska vaga fraga och prata med personer som mar daligt, och om att personer
i utsatta situationer ska kanna sig trygga i att sjalva beratta om sina tankar.

Nuldgesanalys psykisk hélsa och suicidprevention - Uppsala lan
DocPlus-ID: [DocPlus-ID]

26



Delmal 7. Starkt kunskapsutveckling inom omradet
psykisk halsa och suicidprevention

Insikter fran analys av enkatsvar

Féljande insikter kommer frdn enkdter riktade till chefer, samordnare och strateger inom
regionala och kommunala verksamheter, representanter for civilsamhdlles- och
brukarorganisationer samt forskare och representanter fér FoU-enheter.

| lanet finns flera etablerade strukturer for kunskapsutveckling inom omrddet psykisk halsa
och suicidprevention, dar aktorer fran kommuner, region, civilsamhalle, forskning och
naringsliv samverkar. Kunskapsutveckling sker bland annat genom natverk och forum,
sasom Ldnsverket for psykisk hélsa och suicidprevention och Forumet fér frdmjande av psykisk
hélsa och suicidprevention. FoU Socialtjanst och angransande halso- och sjukvard ar en
lansgemensam forsknings- och utvecklingsavdelning som utgor en plattform for
utbildningar, referensgrupper och samverkan. Avdelningen tar aven fram kunskapsunderlag
och leder 6vergripande fragor som ror socialtjansten i [anet.

Kunskapsutveckling framjas aven i andra former, dbland annat genom lansgemensamma
projekt, SUF-Kunskapscentrum®, familjecentraler®! och lokala samverkansgrupper®. Dartill
sker kunskapsutveckling genom strukturerade vardprocesser, exempelvis
samsjuklighetsprocessen, som baseras pa nationella riktlinjer och andra kunskapsstéd, med
sarskilt utsedda kliniska processledare som ansvarar for kvalitet och utveckling.

De kommunala och regionala verksamheterna i Uppsala lan arbetar pa olika satt for att
sakerstalla att arbetet utgar fran forskning och basta tillgangliga evidens. Dessa omfattar
kontinuerlig omvarldsbevakning, anvandning av litteratur, tillampning av nationella och
regionala kunskapsstod och kunskapsstyrningssystemet®. Dartill bidrar deltagande i
exempelvis myndighetsdrivna projekt, utbildningsinsatser fran evidensbaserade aktorer,
konferenser och fortbildning.

Samverkan med civilsamhalles- och brukarorganisationer kan ske bade pa en 6vergripande
strategisk niva och i individuella drenden. Pa strategisk niva sker samverkan till exempel
genom brukarrad, gemensamma arbetsgrupper med representanter fran region, kommun

30 SUF-Kunskapscentrum (Samverkan, Utveckling, Fordldraskap) ger yrkesverksamma stéd i arbetet med
familjer dar en eller flera féraldrar har kognitiva svarigheter som paverkar foraldraférmagan.

3 Familjecentraler bygger pa att samverkande aktorer ska erbjuda blivande familjer och familjer med barn i
aldern 0-6 ar aktiviteter, stod och vard.

32 | okala samverkansgrupper syftar till att skapa hallbarhet ur ett samverkansperspektiv. Sadana grupper finns
etablerade i samtliga kommuner i lanet.

3 Kunskapsstyrningssystemet, eller det nationella systemet for kunskapsstyrning inom halso- och sjukvarden,
ar ett gemensamt system for kunskapsutbyte for Sveriges regioner i samverkan med berérda aktorer.
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och civilsamhélle samt genom Idéburet Offentligt Partnerskap*. Samverkan framjas dven
genom samverkans- och natverksdagar som anordnas av regionen och kommunerna.

Redovisade insatser kopplade till delmal 7

De insatser som kommuner och regionen genomfér kopplade till delmal 7 fokuserar pa
spridning av kunskap, rutiner och utbildningar. Bland dessa finns ett forskningsprojekt om
bemotandet av suicidalitet i socialtjansten, Forumet for framjande av psykisk hdlsa och
suicidprevention samt framtagandet av en uppfoljningsmodell fér kommunkoncernen i
Uppsala kommun.

Det ar vanligt att olika kommunala forvaltningar utgor centrala aktorer i insatserna. Flera av
utbildningsinsatserna riktar sig till exempel till kultur-, idrotts- och fritidsforvaltningar.

Exempel pa insatser som redovisas

* Kunskapsspridning: Utveckling av KASAM-portal som stod for kunskap och arbetssatt.

« Rutiner: Uppféljnings- och utvecklingsarbete kring hur insatser/indikatorer ska foljas over
tid.

« Utbildningar: MHFA-utbildning som breddar kunskap och handlingsberedskap.

* Insatser: Implementering av "Min livlina”’-appen som stddjande verktyg.

+ Samverkan: Forum for psykisk halsa och suicidprevention som struktur fér gemensamt
arbete.

Utvecklingsbehov som lyfts av verksamhetsrepresentanter
Foljande utvecklingsbehov har identifierats utifrdn enkdtsvar.

Enligt de som besvarat enkaterna behover den verksamhetsnara kunskapsutvecklingen i
lanet starkas. Saval verksamhetsféretradare som forskare upplever att kunskapsutbytet i
stor utstrackning sker i forum for strateger, vilket innebar en risk for att kunskap inte nar ut
till operativa verksamheter. De befintliga forumen upplevs inte heller fullt ut tillgodose
behovet av gemensamma diskussioner om samsjuklighet, suicidfragor och
ansvarsfordelning, dar aktorer fran socialtjanst, primarvard och psykiatri deltar.

Dartill finns behov av tydligare strukturer for att starka kopplingen till forskning samt
civilsamhalles- och brukarorganisationer. Det galler bland annat en tatare samverkan mellan
universitet och verksamhetsutveckling inom omradet psykisk hélsa, liksom en 6kad
anvandning av vetenskaplig kompetens i utvecklingsarbeten. Det galler aven
representationen av forskare i vissa forum, sdsom Forumet for frémjande av psykisk hélsa och
suicidprevention, dar forskare upplevs vara underrepresenterade. Digitala, verksamhetsnara
samverkansytor lyfts som en struktur for att underlatta kunskapsutbyte och sprida
forskning, med inspiration fran SKR:s samarbetsrum?®. Aven féretradare for civilsamhalles-

34 |déburet Offentligt Partnerskap refererar till en samverkansform mellan offentlig sektor och civilsamhille.
% SKR:s samarbetsrum utgor forum for kunskapsutbyte mellan tjanstepersoner inom olika omraden.

Nuldgesanalys psykisk hélsa och suicidprevention - Uppsala lan
DocPlus-ID: [DocPlus-ID]

28



och brukarorganisationer lyfter behovet av starkt samverkan, sarskilt i individarenden, dar
civilsamhallet kan utgora ett viktigt komplement till offentliga verksamheter.

Att samla kunskapsspridningen till farre och mer riktade forum lyfts ocksa som ett behowv. |
dagslaget upplevs det finnas manga parallella strukturer, vilket forsvarar for berorda
medarbetare att avgora vilka forum som ar mest angelagna och bidrar till en bristande
overblick dver samverkansstrukturen i lanet. Aven civilsamhalles- och brukarorganisationer
beskriver svarigheter att fa en 6verblick dver befintliga natverk och kontaktvagar. Utover att
vidareutveckla och underhalla de forum som redan finns dven behov av att tillgangliggora
kunskap pa andra satt an genom forum med regelbundna moten.
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Sammanfattande slutsatser

Jamforelse mellan lanet och riket

Vid analys av utvalda nyckeltal framkommer att Uppsala lan presterar i niva med riket inom
de flesta omraden. Bland lanets styrkor framtrader sarskilt den goda tillgangligheten till
psykologisk behandling via primarvarden samt till forsta besok inom barn- och
ungdomspsykiatrin. Samtidigt finns utvecklingsbehov, sarskilt vad galler tillgangligheten
inom barn- och ungdomspsykiatrin. Forekomsten av saval suicidférsok som suicid ar
dessutom hogre i Uppsala lan an i riket, vilket indikerar ett behov av att ytterligare starka det
suicidpreventiva arbetet.

Lansgemensamma slutsatser

Kvantitativa analyser visar pa konsskillnader i lanet, vilket innebar att stodinsatser kan
behova utformas olika for flickor och kvinnor respektive pojkar och man. Sjalvskattad
ensamhet ar exempelvis vanligare bland flickor an bland pojkar. Kvinnor diagnosticeras i
storre utstrackning med stressrelaterad ohalsa, angest och depression inom primarvarden,
och har en hogre forekomst av sjukfall kopplade till psykiatriska och stressrelaterade
diagnoser.

Pojkar och man forefaller a ena sidan vara underrepresenterade i matningar av psykisk
ohalsa och psykiatrisk sjukdom, samtidigt som de ar 6verrepresenterade i suicidstatistiken.
Detta ligger i linje med nationella siffror och indikerar ett behov av fler suicidpreventiva
insatser riktade till pojkar och man.

Kommunala jamforelser

Det finns kommunala skillnader inom flera omraden, bland annat avseende skolresultat och
tillganglighet till utredningar och insatser inom socialtjansten. Elevers skolprestationer
varierar mellan kommunerna, bade vad géller andelen elever med godkanda betyg i
grundskolan och andelen som fullféljer gymnasiet, liksom resurstilldelningen till elevhalsan.

Inom socialtjansten ses skillnader i utredningstider for saval barn och unga som vuxna med
beroendeproblematik. Det finns dven variationer i omfattningen av 6ppna bistandsinsatser
for barn, unga och vuxna, samt dygnsvard av barn och unga enligt LVU*® eller SoL*".

% | VU avser lagen om sarskilda bestdmmelser om vard av unga.
37 SoL avser socialtjanstlagen.

Nuldgesanalys psykisk hélsa och suicidprevention - Uppsala lan
DocPlus-ID: [DocPlus-ID]

30



Aterkommande utvecklingsbehov

Det beskrivs att stodet for barn och unga behover starkas i lanet. Inom skolan finns bland
annat behov av att satta in stod tidigare och i hogre grad anpassa insatser efter individuella

behov, for att pa sikt kunna forbattra saval skolresultat som elevers halsa och valbefinnande.

Inom halso- och sjukvarden lyfts att kontaktvagar och ansvarsfordelning avseende barn och
unga kan fortydligas, samtidigt som tillgangligheten inom barn- och ungdomspsykiatrin kan
forbattras. Aven socialtjansten kan utvecklas for att bli mer jamlik i lanet.

, Barnens behov tillgodoses inte. Vdrdens arbetssdtt méter inte barnens behov. ‘ ‘
Socialtjdnsten kommer in fér sent. (Enkatsvar fran kommunforetradare)

Vidare lyfts ett behov av fler insatser for att minska och forebygga ofrivillig ensamhet.
Detta omfattar saval atgarder for att motverka ensamhet som insatser for att 6ka kunskapen
om betydelsen av socialt stod och sociala sammanhang. En central forutsattning for arbetet
ar en val fungerande samverkan mellan kommuner, region och civilsamhalle.

’ Att bade fadnga upp individer som redan dr aktuella for insatser inom t.ex. regionen
och kommunen samt att nd individer som inte dr kéinda och har ndgra insatser. ‘ ‘
Ensamheten dr stor. (Enkatsvar fran regionforetradare)

Det framkommer dven behov av att starka stodet for att framja sysselsattning och
minska arbetsloshet. Detta kraver samordnade insatser som starker mojligheterna till
atergang i arbete eller studier samt framjar hallbar sysselsattning over tid. Insatserna
behover omfatta bade generella atgarder for personer utan sysselsattning och riktade
insatser for sarskilt utsatta grupper, sdsom personer med langvarig arbetsloshet i
kombination med psykisk ohalsa samt unga som varken arbetar eller studerar.

’ , Samverkan for stéd till sysselsdttning/arbete dr en av de allra mest prioriterade
insatserna. (Enkatsvar fran regionforetradare)

Samordningen kring individer med komplexa behov kan ocksa utvecklas. Det
framkommer ett behov av 6kad samordning av vard- och stédinsatser for personer med
omfattande och komplex problematik, exempelvis barn och unga med svar
sjalvskadeproblematik. En viktig forutsattning ar en mer systematisk anvandning av fasta
vard- och omsorgskontakter samt samordnade individuella planer. Dartill lyfts en forbattrad
samverkan mellan kommun, primarvard och specialiserad vard som avgoérande for att
sakerstalla sammanhallna insatser.

’ Samverkan behéver stérkas, t.ex. for individer med komplex problematik som
samsjuklighet, som har insatser fran kommun, primdrvdrd och specialistvdrd. ‘ ‘
(Enkatsvar fran kommunforetradare)

Det suicidpreventiva arbetet kan ocksa forstarkas. Detta omfattar insatser i den fysiska
miljon, en starkt uppfoljning efter suicidforsok samt mer strukturerat stod till anhériga och

Nuldgesanalys psykisk hélsa och suicidprevention - Uppsala lan
DocPlus-ID: [DocPlus-ID]

31



efterlevande. Vid planering och genomférande av suicidpreventiva insatser ar det sarskilt
viktigt att uppmarksamma pojkars och mans behov, da de ar 6verrepresenterade i
statistiken. Arbetet med att minska stigmat kring suicidfragor kan ocksa starkas.

, ’ Det suicidpreventiva arbetet ér i hég grad reaktivt och fokuserar pa akuta
situationer, medan det forebyggande och ldngsiktiga arbetet behéver stdrkas. ‘ ‘
(Enkatsvar fran kommunforetradare)

Slutligen framkommer ett behov av att starka implementeringen och uppféljningen av
insatser. P3 en 6vergripande niva behovs mer stod for att 6ka kunskapen om
implementering i verksamheterna samt ett utvecklat arbete med uppféljning av genomforda
insatser. Genom att stérka dessa delar kan arbetet bli mer strategiskt och langsiktigt, vilket i
sin tur kan bidra till att insatser riktas mer effektivt och far storre genomslag i
verksamheterna.

, ’ Vi skulle gérna ta del av mer stéd till bra struktur for uppfoljning och for
kommunikation av resultat mellan olika nivder i kommunen. ‘ ‘
(Enkatsvar fran kommunféretradare)

Prioriterade malgrupper

Barn och unga i utsatta livssituationer framtrader som en sarskilt prioriterad malgrupp.
Inom denna malgrupp lyfts bland annat barn och unga som lever i ekonomisk utsatthet,
exempelvis i familjer med 6verskuldsattning, spelberoende eller i hushall med lag ekonomisk
standard, samt de barn och unga som befinner sig i social utsatthet, till exempel vid
forekomst av vald i hemmet.

Unga vuxna och personer langt ifran arbete eller studier identifieras ocksa som
prioriterade, sarskilt unga som varken arbetar eller studerar samt personer med langvarig
sjukskrivning.

Personer med komplexa vard- och omsorgsbehov utgor en ytterligare prioriterad
malgrupp. Det galler i synnerhet personer med samsjuklighet som har behov av samordnade
insatser fran flera aktérer inom halso- och sjukvard samt socialtjanst.

Personer med forhojd suicidrisk, deras anhoriga samt efterlevande till suicid framtrader
som ytterligare en prioriterad grupp. En sarskilt viktig aspekt att beakta ar barnperspektivet.
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Medskick till arbetet framat med en lansgemensam
handlingsplan for psykisk halsa

Avgransa handlingsplanens omfattning

Handlingsplanen bor avgransas till en hanterbar omfattning for att sakerstalla tydlighet,
genomforbarhet och praktisk anvandbarhet. En alltfor omfattande handlingsplan riskerar att
forsvara prioritering och genomforande av de mest angeldgna insatserna.

Prioritera karnverksamhet och riktade utvecklingsinsatser
Handlingsplanen bor praglas av tydliga prioriteringar och undvika att omfatta alltfér manga
initiativ samtidigt. Ett sddant fokus starker forutsattningarna for genomslag i
karnverksamheterna och bidrar till ett langsiktigt hallbart genomférande.

Utga fran den nationella strategins struktur

Den nationella strategins delmal bor utgora en 6vergripande struktur, samtidigt som
handlingsplanen behdver anpassas till Uppsala lans specifika behov och forutsattningar. Den
kan till exempel innehalla prioriterade aktiviteter pa kortare sikt och revideras regelbundet,
exempelvis vart tredje ar.

Samordna med andra relaterade arbeten

Den nationella strategin ar bred vilket gor att den 6verlappar med manga andra pagaende
satsningar och uppdrag fran nationellt hall. Det finns darfér behov av samordning for att
minska fragmentering och 6ka mojligheter till synergier.

Arbeta for att inkludera flera olika perspektiv i handlingsplanen
Arbetet med handlingsplanen bor utformas sa att perspektiv fran berorda aktérer, inklusive
civilsamhalle, patienter, brukare och forskare, tas till vara. Det ar ocksa viktigt att formerna
for forskarmedverkan anpassas till de faktiska forutsattningarna for samverkan i lanet.

Ta fram relevanta indikatorer for uppfdljning

Handlingsplanen bor innehalla indikatorer som mojliggor systematisk uppfdljning av
genomforande och effekt. Indikatorerna bor samtidigt vara relevanta, maojliga att folja over
tid och utformade s3 att de kan bidra till verksamhetsutveckling.
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