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Unga niirstiende till personer med psykisk ohélsa

Platsbristen 1 psykiatrin idag sdtter en stor press pa de anhdriga. De ér 1 dagslédge oerhort
belastade med att sjdlva stotta och ta hand om den drabbade. De unga nirstdende fér bdra ett
stort ansvar, inte nog med att de kanske forlorat en fullt fungerande fordlder som de sjilva
behover som végledare 1 livet, sd skall nu de ta pa sig den rollen for sin fordlder. Vilka

stodinsatser har de unga médnnen och kvinnorna?

Jag vill genom mitt arbete kunna belysa dessa ungas situation samt lyfta fram vilka
stodinsatser som krévs for att avlasta dem. Genom de ungas erfarenheter skall dessa

stodinsatser véixa fram. Vad saknar de i nuldget?

Unga nérstiaende behover omedelbart stod

Margareta Ostman och Lars Hansson (1) frin psykiatriska verksamhetsomradet i Lund har
anvint sig av semi- strukturerade enkéter och intervjuer for att undersdka den borda de
nirstdende bar samt deras behov av stod och deltagande i deras anhdrigas vard. De nérstdende
var dels de unga i familjen men &dven maken eller makan. Studien visar signifikant att det
finns ett akut behov for psykiatrin och samhéllet att mota de ungas behov av stod nér en
anhorig ar psykiskt sjuk. I inte mer 4n hilften av alla som intervjuades var de ungas behov
tagna i akt. Det finns ett oerhort stort behov att implementera mera stod till de unga
nérstdende. Studien visar dock enbart de unga nérstéende till fordldrar som dr intagna pa en
psykiatrisk vardavdelning. Den storsta gruppen befarar man dr de som psykiatrin aldrig ser.
De som uppmérksammas av psykiatrin har storre chanser att fa stdd, dock visar studien som
Ostman och Hansson (1) gjort att det endast ir 54 % av dessa som rapporterar att de fétt

ndgon form av stod.

I Danmark gjordes en liknande studie av Wang AR och Goldschmidt VV (2). En
barnpsykiater fick intervjua de unga nérstaende till psykiskt sjuka. Studien visar att 40 % av
de intervjuade aldrig fatt nagot professionellt stod. En tredjedel av fordldrarna uttryckte att de
var 1 stort behov av det stodet for de unga. Samtidigt visade en stor grupp av dessa fordldrar
en stor okunskap 1 vart de unga kunde fa stod ifran, de kunde inte vigleda dom.
Barnpsykiatern som intervjuade de unga ansag att i 80 % av fallen fanns skl att oroa sig for

den ungas situation och vilbefinnande.



Likt studien som gjordes i Lund representerar dessa siffror endast barn som psykiatrin &r
medvetna om, och trots att de dr uppmérksammade visar studien att det finns stora brister 1 att

erbjuda de unga stod samt att uppmarksamma vilka behov de har.

Aven i Finland har PSlkki P, Ervast SA och Huupponen M studerat unga nérstiende till
psykiskt sjuka, vilka behov och stod de far. De konstaterar 1 sin studie att de unga anvédnde
bade praktiskt problemldsning och cooping-strategier fOr att ta sig igenom sin situation.
Informellt socialt stod fanns att tillgd men mycket sdllan fran samhillet. Alla insatser som
dessa unga behover bor komma i sé tidigt skede som mojligt for att forebygga att de utvecklar

en psykisk ohélsa 1 framtiden, pga. deras situation.

Vad finns idag?

Efter mordet pa f.d. utrikesminister Anna Lindh utsig staten Anders Milton till nationell
psykiatri samordnare. Staten paborjade da en kartliggning om vilka brister och behov som
finns 1 psykiatri. Ett av problemen som belystes da var just stod till unga narstaende till
psykiskt sjuka. Enligt psykiatri samordningen bér kommun och landsting uppmérksamma de
unga nérstdendes situation mera. Genom ett bittre samarbete utarbeta béttre stodinsatser.

Samhaéllet bor enligt statens utredningar satsa mera pa dessa utsatta unga.

Link&pings kommun gjordes 2002 en utredning dér de intervjuade 6 narstadende till psykiskt
sjuka bl.a. frdgade de hur de nirstaende sag pd kommunen och landstingets stodinsatser samt
hur de ser pa mojligheten till delaktighet i kommunens planering av verksamheter for psykiskt
sjuka. De som tillfrdgades var vuxna nirstaende, vilket inte ar sdllsynt i sddana utredningar.

Risken finns att de unga blir forbisedda.

I Goteborg har en informationscentral kallad "Upplysningen” invigts. Denna
Informationscentral dr ett samarbetsprojekt mellan de olika centrala stadsdelarna 1 Goteborg
och Sahlgrenska psykiatri. Genom att ha en sérskild central dit nirstaende kan vinda sig t ex
om nagon néra anhorig blivit psykiskt sjuk och de inte vet vart de skall vénda sig, sé skall de
kunna gé till denna informationscentral och fa en professionell vdgledning och st6ttning.

Projektet finansieras av statliga sd kallade Miltonpengar.



Webbaserade stodinsatser for unga niirstiende till personer med psykisk ohélsa

Dagens unga ir mycket bekanta med Internet och har stor datorvana. De dr vdl medvetna att
genom Internet har de tillgéng till all information och fakta som de behover. Internet har dven
fungerat som en lénk till resten av vérlden. Det &r 1dtt att vara anonym och samtidigt skapa
kontakter och relationer till bade kénda och okédnda personer 6ver hela vidlden. Anonymiteten
leder till att flera unga vagar soka hjilp och stod, nér det géller psykiatriska hélsotillstand.
Studier visar att individer delar med sig av kénsligare information dver nétet 4n i person. Det

ar faktorer s som ras och attraktivitet neutraliseras och fokus ldggs pé annat (4).

Det som ér den storsta fordelen med Internet &r just hur létt tillgdngligt det dr, samt att det blir
lattare och léttare med tiden som gar, da bredband nu finns i de flesta hemmen idag. Internet
ndr dven de unga som bor i omrdden dér psykiatrin inte ar lika latt tillgédnglig och det ar ldnga
koer for att ens fa tréffa ndgon professionell. Det kostar inte heller ndgot for den unga att ta
del av den information eller stdd som erbjuds. Vilket visar att det ofta 4r unga som kommer

frén 1ag inkomst familjer som sdker den form av stéd (4).

Det utformas idag speciella webbaserade stodinsatser och dven till olika hjélplinjer som finns
att tillgd for de unga nérstaende till personer med psykisk ohélsa, dock kan det konstateras
relativt snabbt nidr man soker efter dessa att det inte finns ndgot storre utbud. De hemsidor
som finns visar en brist pa kontinuerlig uppdatering samt evidens baserade fakta angdende
psykiatriska hélsotillstdnd. Trots bristen dr det 4nda ett hogt besdksantal, och sidorna &r
uppskattade, darfér bor hemsidor som de unga anviander granskas for att uppfylla en evidens

baserad kvalité (4).

De unga uppskattar de webbaserade sidorna framfor hjélplinjer. I en studie gjord av Gould
(5), undersokte de ungdomars attityder gentemot hjélptelefonlinjer dar 519 ungdomar blev
tillfragade. Det var vildigt f4 av dom ungdomarna som vénde sig till dessa hjélplinjer nér de
behovde stod. Den vanligaste orsaken till varfor de unga inte uppskattade hjélplinjerna, var att
de fick skamkénslor samt det utgjorde ett stort hinder for de unga som oftast vinde sig till
hjalplinjen nédr de kinde hopploshet. De kunde inte kénna att de var anonyma eller att de

kunde dela med sig av intimare kénslor.



Ybarra ML och Suman M (4,6) har i USA studerat nirmare de som vénder sig till Internet for
att fa information eller stod. De beskriver ett monster dir de unga deltagarna framst sokte for
nedstdmdhet och att effekten oftast var dngestlindrande. De sokte oftare stdd &n enbart
information, samt att anledningen till att de behovde stod var for att de tog hand om négon
nirstdende som inte var frisk. Ybarra uppskattar att ca 97 % av de amerikanska ungdomarna
anvander Internet samt att ca 25 % av de unga har anvint Internet for att soka information om
psykiska hélsotillstdnd. Internet har snabbt blivit en killa dit de unga vénder sig for att snabbt

komma &t information och stod for olika psykiska hélsotillstand.

Fordelar och Nackdelar

Det rader delade meningar kring webbaserat stod, dér en part talar for att webbaserade
stodinsatser skall finns tillgéngligt for alla och sé fort som mgjligt, medan den andra parten
papekar riskerna att forlora kontroll nér den personliga ”6ga mot 6ga” kontakten forsvinner.
Dessutom kan mycket manipuleras och misstolkas genom Internet och det leder till att det
finns risk att ndgon tar skada eller “missas” i proceduren. Den vanliga ickeverbala
kommunikationen forsvinner, dir kroppsspraket utgor en viktig del av kommunikationen samt
nyanserna i spraket. Sannolikheten for missforstdnd 6kar med den sortens kommunikation.
Déremot forsvinner pressen att kunna svara omedelbart. Istéllet finns det marginaler for att
tdnka igenom hur man som sdkare vill formulera sig och dven fa chans att kunna &ndra och
sjdlv reflektera ver det budskapet som skall levereras. Tillgdngligheten &r den storsta
anledningen till varfér webbaserade stodinsatser dr vért att satsa pa. E-mail t.ex. r ett mycket
tilltalande kommunikationsmedel dar de unga kan pé ett mycket effektivare och snabbare sétt
kommunicera med sin behandlare eller stodjare. Istéllet for att vinta veckovis och minadsvis
pa ett mote kan de genom e-mail ha en mycket titare kontakt medan de unga under tiden far

tid att bearbeta sina tankar och kénslor allt eftersom de skriver och uttrycker sig (4).

Konklusion

De unga nirstaende till personer med psykisk ohélsa har idag ett oerhort stort ansvar och en
borda som dagligen praglar deras vardag. Dessa unga saknar idag den support frdn samhillet
de ér i behov av, tvirtom sa har samhiéllet genom den platsbristen som rader i dagens

psykiatri, belastat dessa unga d4nnu mer.



Flera studier visar att det idag finns ett akut behov for psykiatrin och samhillet att
uppmaédrksamma dven de unga. Ofta gar det for ldngt innan psykiatrin uppmérksammar de
unga och som verkligheten ser ut idag sé ar det inte forrdn de unga sjdlva utvecklar en psykisk

ohilsa som stddinsatser dvervégs att séttas in, och dé kan véntetiderna vara enormt langa.

I statens utredningar star det att det bor satsas mer pa de unga narstdende och enligt psykiatri
samordningen bor kommuner och landsting framfor allt koncentrera sig pd vad de unga

behover.

Idag dr dagens unga véldigt bekanta med Internet dr den finns tillgdnglig for dem oftast
dygnet runt och i de flesta hem. De unga har stor datorvana och uppskattar vildigt mycket att
de kan vara anonyma nér de soker efter information om psykisk ohélsa eller stod dd ndgon
néra &r sjuk. Informationen &r snabb tillgénglig och dérfor uppskattad. Dock motsvarar inte
utbudet som finns idag det enorma behovet och det finns utrymme for att arbeta med att

utveckla nya interventioner, sérskilt webbaserade hélsoinsatser.
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