Utvardering av Forsta hjalpen till psykisk halsa (MHFA)
pa Gotland




Sammanfattning

Psykisk ohdlsa och relaterat stigma ar aktuella folkhdlsoproblem bade nationellt och pa Gotland.
Utbildningen Forsta hjalpen till psykisk halsa (Mental Health First Aid, MHFA) har visat 6ka kunskap
och beredskap att hjdlpa personer med psykisk ohdlsa och minska negativa attityder relaterat till
psykisk ohalsa. Féreningen MindShift Gotland som verkar for forbattrad psykisk halsa pa Gotland tog
2019 beslut om malet att arbeta for att tio procent av befolkningen skulle utbildas MHFA under en
tidsperiod om fem ar. Forskargruppen CHAP (Child Health and Parenting) vid Uppsala universitet har
genomfort en utvardering med syfte att foélja upp spridningen av MHFA pa Gotland och utfall i
befolkningen avseende kdnnedom och kontakt med MHFA, kunskap om psykisk ohalsa, attityder till
psykisk ohdlsa samt forekomst av suicid och vard till féljd av sjalvskada. Data samlades in via enkaten
ungdomsenkdten Liv och Halsa Ung (LHU) i hogstadiet och gymnasiet och en enkéat till
vardnadshavare/foréldrar till ungdomar i hogstadiet och gymnasiet, 2021 och 2024. Data har ocksa
hamtats fran Socialstyrelsens nationella dodsorsaksregister och patientregister.

Resultatet visade att cirka fyra procent av den vuxna befolkningen pa Gotland utbildats i MHFA fram
till mitten av december 2024. Var tionde ungdom (13%) hade hoért talas om MHFA men nagon
signifikant skillnad avseende detta mellan 2021 och 2024 sags inte. Kinnedom om MHFA var vanligare
bland flickor an bland pojkar och vanligare bland ungdomar som hade erfarenhet av psykisk ohalsa én
bland ungdomar som inte hade nagon erfarenhet av det.

Mer an varannan vardnadshavare/foralder (55%) som besvarade enkiten 2024 hade hort talas om
MHFA. Det var en signifikant storre andel 2024 an 2021 da 35% uppgav kdnnedom om MHFA.
Dessvdrre var det endast ett fatal foraldrar (N=89) som svarade pa enkaten 2024 s3 risken for
snedselektion bland de svarande ar stor.

Nar det galler kunskaper om psykisk ohdlsa angav mellan 24—69% av ungdomarna ratt svarsalternativ
pa respektive kunskapsfraga. Flickor, ungdomar pa gymnasiet, ungdomar fédda i Sverige och de med
erfarenhet av psykisk ohalsa hade generellt battre kunskaper om psykisk ohélsa. Signifikant fler
ungdomar svarade ratt pa pastaendet att om man stéller fragor kring sjalvmordsplaner 6kar risken for
sjalvmord (ratt svar: nej) 2024 (24%) jamfort med 2021 (21%).

Av de vardnadshavare/foraldrar som besvarade enkdten 2024 angav mellan 53-83% ratt
svarsalternativ pa respektive kunskapsfraga. Nagon skillnad i andel vardnadshavare/féraldrar som
svarade ratt pa kunskapsfragorna sags inte mellan 2021 och 2024.

Nar det galler attityder valde mellan 5-30% av ungdomarna som besvarade LHU 2024 de mest negativa
svarsalternativen for pastaenden om personer med psykisk ohédlsa. Bland ungdomar sags en generell
Okning av andelen som angav negativa svarsalternativ for pastaendena om framtida beteende, mellan
2021 och 2024. En 6kning av negativa svar fran ungdomar om pastaendet att en person med psykisk
sjukdom/ohélsa skulle bli battre om hen fick behandling sdgs mellan 2021 och 2024, dven om det bara
rorde sig om en procentenhet (4% till 5%). Negativa attityder till personer med psykisk ohdlsa var
vanligare bland pojkar, ungdomar i hégstadiet, ungdomar som ar fédda utanfor Sverige och bland
ungdomar som saknar erfarenhet av psykisk ohélsa.

Mellan 0-25% av de vardnadshavare/foraldrar som besvarade enkdten 2024 angav de tva mest
negativa svarsalternativen for respektive pastaende om personer med psykisk ohalsa. Andelen
vardnadshavare/fordldrar som angav de tva mest negativa svarsalternativen for pastaendet att en
person med psykisk sjukdom/ohélsa ar oférutsdgbar var signifikant lagre 2024 (25%) an 2021 (41%).
Daremot 6kade andelen med den mest negativa uppfattningen nar det gillde pastaendet att stod och



behandling kan hjalpa personer med psykisk sjukdom/ohélsa att leva ett valfungerande liv fran 0 till
5%.

Medelantalet personer folkbokférda pa Gotland som avlidit i suicid per ar under en tioarsperiod var
mindre for aren 2014-2023, med i snitt 8 per ar, jamfort med den tidigare perioden 2011-2020, med
i snitt 9 per ar. Samtliga ar efter 2018 hade farre suicidfall &n den tidigare medianen. Medelantalet
personer folkbokforda pa Gotland som fatt vard pa grund av sjdlvskada under en tioarsperiod var storre
for aren 2014-2023, med i snitt 97 per ar, jamfort med den tidigare perioden 2011-2020, med i snitt
92 per ar. Samtliga ar efter 2018 hade fler vardade pa grund av sjalvskada an just 2018.

Nuldget pvisar behovet av insatser fér 6kad kunskap om psykisk ohélsa i hela befolkningen. Aven om
en del positiva forandringar sags nar det galler kunskaper bland ungdomar och kannedom om MFHA
bland vardnadshavare ar det uppenbart att spridningen till fyra procent av befolkningen inte &r
tillracklig for att uppna patagliga forandringar i kunskaper och attityder. Dessutom &r skillnaderna
mellan pojkar och flickor, mellan ungdomar som ar fédda i och utanfér Sverige och mellan ungdomar
som har, respektive saknar, erfarenhet av psykisk ohalsa stora vilket pekar pa behovet av
skraddarsydda insatser. Det ar positivt att ungdomar pa gymnasiet verkar ha mer kunskap och mindre
negativa attityder dn ungdomar pa hogstadiet nar det galler psykisk ohélsa. Samtidigt ar det oroande
att synen pa om behandling kan forbattra en psykiskt sjuk persons situation har blivit mer negativ bade
bland ungdomar och bland vardnadshavare. Fragan ar om det avspeglar en negativ bild av
BUP/psykiatri rent allmént i media, lokala tongangar pa 6n eller personliga erfarenheter bland familj,
vanner och bekanta. Denna trend star i kontrast med utvecklingen av suicid pd Gotland som har
minskat medan varden for sjalvskada okat.

MHFA har tidigare visat tydliga forandringar i kunskap och attityder och fortroende att hantera
uppkomna situationer med psykisk ohalsa bland dem som gatt kursen. Fortsatt spridning av MHFA till
fler personer i befolkningen pa Gotland kan vara motiverat for att hoja den allménna kunskapsnivan
och minska negativa attityder/stigmatisering samt mojligen paverka tilltron till att behandling kan gora
nytta vid psykisk sjukdom. Dock behdvs dven andra atgarder inriktade pa grupper med generellt lagre
kunskapsniva och mer negativa attityder bland ungdomar. For att vara tilltalande for malgruppen
skulle insatser behdva samskapas med dem och inriktas pa att dven 6ka kunskapen om psykiskt
valbefinnande och lara ut satt att starka psykiskt valbefinnande och motstandskraft bland de unga pa
Gotland.

Visby 2025-01-08

Uppféljningen ar genomford av forskargruppen CHAP (Child Health And Parenting) vid institutionen
for folkhalso- och vardvetenskap Uppsala universitet, med finansiellt stod fran Lansforsakringar
Gotland.

Kontaktuppgifter till CHAP finns pa hemsidan: https://www.uu.se/institution/folkhalso-och-
vardvetenskap/forskning/socialmedicin---chap

Linsfirsikringar | h
h1 Gotland & P}j CAa p Welgio 8

AND PARENTING



https://www.uu.se/institution/folkhalso-och-vardvetenskap/forskning/socialmedicin---chap
https://www.uu.se/institution/folkhalso-och-vardvetenskap/forskning/socialmedicin---chap

Innehall

o Tg o T a a1 a2 PSPPSR 5
T a1 1= oY o= PSPPI 5
Y ettt e e et e e e et e e e e e ——eeeatt—eee et tee e et aeeeaatteeeaanraeeeeanraeeeearreeeaas 6
IMLBEOM ..ttt sttt et e b e s h e e s a e st e bt e b e b e ehe e e ae e et e et e e bt e nheesan e et e b e e reennes 6
Uppfoljningsmatt och datainSamIling ......c.ceecveeiiiiiiiicce et 6
FAN T YU 8
RESUITAT. ..ttt h e bt st s et e b e b e e s bt sae e et e e bt e bt e nh e e st e e b e b e e neenes 8
Antal personer utbildade i IMHFA ..o e e e e e e rta e e e e saaa e e e e naeeeean 8
KENNedom OmM IMHFA ..ottt ettt st st st et e b e s b e s be e sae e s abeenbeesbeesnee e 8
StOd via NAgON SOM BATE IMHFA ...ttt e et ae e st e e et eesateesaraeesneeean 10
Kunskap om psyKisSk ONEISA .......ueiiiiiiieiiiiiii e 10
Attityder till personer med psykisk OhaISa.........ccccuiiiiiiiiiiiciie e e 12
Formodat framtida beteende mot personer med psykisk ohalsa.........ccoceieeiiiiiiciie e, 15
SUICI 0CH SJAIVSKAA ....vveiiiiiiee et e st e e e raeaeeas 16
AV (o Y T T U =1 =T I e Y PSSP 18
SPRIANING @V IMTHFA ...t e ettt e e st e e e s bt e e e e abaeeesaabaeeeeasaeeesssaeeesnnseeeenns 18
Skillnader mellan 2021 0Ch 2024 ..ottt ettt st s s e 18
Behov av kunskap om psyKisk ONEISa.........cciiciiiiiiiiiie e e 19
EnkatundersOkningarnas begranSNINGar.......cccueiiiiciiiee e eciee e e e e e siee e s eree e e s sbee e e eareeas 20
) [0 L £ =T PSSP PSP UR TSRO 21
7 REFEIENSEN ..ttt b e a e sttt et b e b e e s bt e sae e e abeebe e beeebeesatesabeeabeebeenes 22
S T I R o ] Y = T=do ] (SRRt 24
Fragor OM IMIHFA ...ttt et e e et e e e et e e e e et e e e st bae e e saabeeeeeeabaeeeennbaeeeeansaeeeenrenas 24
Fragor om kunskap om pPsyKiSK ONGISa........cccviieciiiiiiieiiie ettt et ire et etae e s ree e 25
Fragor om attityder till personer med psykisk 0halsa.........ccceeciieiiiiiiii e 26
Fragor om avsett framtida beteende avseende personer med psykisk ohélsa ............ccceeenneeee. 27
Fraga om erfarenhet av psykisk ONaISa.........cccuiiiiiiii i e 27
Bilaga 2 Genomfdrande och deltagare enkatundersokningarna ..........cccceeeecieeeeeciieececeieeeeecieee e 28
Liv och Halsa Ung (LHU) GOLIANd.......ccviiiiiieiieccee ettt ettt tae st sestae s reesaae e s nrae e 28
Enkat till VArdnadshavare/fOraAIarar . ... ettt ettt e s ere e s s ettt e s s ettt e s ssbaeesssnraeas 28
Bilaga 3 Kompletterande reSUltat.. ...ttt ettt s e e e et ae e e 30



Forkortningar

KI Karolinska Institutet
LHU Liv och Halsa Ung
MHFA Mental Health First Aid — Forsta hjalpen till psykisk halsa
NASP Nationellt centrum for suicidforskning och prevention av psykisk ohélsa
RIBS Reported and Intended Behaviour Scale
Inledning

Forekomsten av psykisk ohalsa i befolkningen ar ett folkhalsoproblem bade bland unga och vuxna,
saval globalt som nationellt i Sverige och regionalt pa Gotland (1-3). P4 Gotland &r forekomsten av
psykiatriska diagnoser dokumenterade via halso- och sjukvarden vanligare jamfort med i Sverige som
helhet (4). Pa Gotland beror cirka 40% av sjukskrivningarna pa psykisk ohalsa (5). Férutom det lidande
som kommer av symtom pa daligt psykiskt maende paverkas manga personer med psykisk ohalsa dven
negativt av stigma (6,7). Stigma kring psykisk ohélsa innebér att det finns allmant vedertagna negativa
stereotypa uppfattningar i samhallet om personer med psykisk ohdlsa som leder till negativa attityder
hos personer som uppfattar stereotyperna som sanna (6). Det kan sedan leda till att den som har
psykisk héalsa stigmatiseras, det vill sdga att de bemots pa ett negativt sdtt av andra personer eller
samhallsinstitutioner sa att de till exempel blir missgynnade i olika situationer eller utsatts for
krankning. Férekomsten av stereotypa uppfattningar i samhallet om personer med psykisk ohélsa kan
ocksa leda till att de som inte ma bra psykiskt far en negativ uppfattning om sig sjalva och drabbas av
sa kallat sjalvstigma.

Stigma kring psykisk ohalsa kan leda till att personer med psykisk ohélsa inte far den hjalp de behover
till exempel om de inte vill beratta for andra om hur de mar av radsla for att bli stigmatiserade eller
inte forstar vikten av att soka stod (6). Stigma kan ocksa ledat till att andra inte hjalper den som har
psykisk ohdlsa i den utstrackning som hade behovts.

Under 2019 tog Lansforsakringar nationellt initiativ till samverkan mellan néringsliv, ideella/idéburna
organisationer och offentlig verksamhet for att tillsammans verka for forbattrad psykisk halsa i
befolkningen (8). Pa Gotland bildades féreningen MindShift Gotland med Lansfoérsakringar Gotland,
Svenska Kyrkan Visby Stift, Visby Domkyrkoférsamling, Sensus studieférbund Stockholm-Gotland, ICA
Maxi, Brand och Sjukvardsakademien och Region Gotland som medlemmar. Idag ingar aven fler
organisationer®. Féreningens forsta insats var arbeta for att kunskap i Férsta Hjilpen till Psykisk halsa
(Mental Health First Aid, MHFA) skulle spridas i befolkningen pa Gotland. Malet sattes att tio procent
av befolkningen pa Gotland skulle utbildas under de ndrmaste fem aren.

MHFA ar ett australiensiskt utbildningsprogram dar en metod lars ut till allmdnheten for att kunna
mota personer med psykisk ohalsa pa ett hjalpsamt och konstruktivt satt (9). | Sverige har utbildningen
Oversatts till Svenska och anpassats till svensk kontext av Nationellt centrum for suicidforskning och
prevention av psykisk ohalsa (NASP) vid Karolinska Institutet (KI). KI utbildar instruktérer som i sin tur
haller i utbildningen. MHFA bygger pa en metod att mota personer med psykisk ohédlsa som kallas
BLEUS: Bedom situationen; Lyssna Oppet; Erbjud stéd; Uppmuntra personen att soka hjalp; Stod

! Foreningen MindShift Gotlands medlemmar var 2024: Lansférsakringar Gotland, Svenska Kyrkan Visby Stift, Visby
Domkyrkoférsamling, Sensus studieférbund, Brand och sdkerhetsakademin, Menovum Utveckling, RF SISU, TEG (transport
Entreprenad Gotland), Tillviaxt Gotland, Gotlandshem och Region Gotland.



personen att skaffa hjalp. Utbildningen riktas till en bred allmdnhet, fran aldern 18 ar. Nagon
forkunskap behovs inte for deltagarna (10). Utbildningen omfattar mellan 12-14 timmar och berér
olika psykiatriska tillstdand och symtom som exempelvis depression, angestsjukdomar,
psykossjukdomar, substansbruk, sjalvskada och suicid.

MHFA har utvarderats utifran dess effekt pa personer som har deltagit i utbildningen (11). Resultaten
har visat att deltagarna fatt 6kade kunskaper, minskade negativa attityder mot personer med psykisk
sjukdom och 6kad upplevd beredskap att hjdlpa personer med psykisk ohalsa. Utvarderingarna ger
saledes starkt stod for forandringar hos kursdeltagarna och programmet har spridits till 25 lander med
2,7 millioner utbildade (12). Daremot ar det hittills endast en studie som har forsokt att utvardera
effekterna av MHFA pa mottagarna av stodet (13). | en randomiserad studie fick foraldrar till
tonarsbarn antingen MHFA eller Rdda korsets forsta hjalpen-utbildning. Ingen skillnad sags pa andelen
diagnoser som ungdomarna fick under uppféljningsperioden och inte heller pa kvalitén av stodet som
foradldrarna kunde ge sina tonaringar 1-2 ar efter utbildningen (13). Daremot sags de férvantade
effekterna pd féraldrarnas kunskap och sjilvupplevda férmaga att hjilpa sina tondringar. Aven om
studien inte fullt ut hade de effekter man hoppades pa ar det ett viktigt steg att férsoka utvardera
effekter av MHFA pa de som mottar stodet.

Fler utvarderingar om MHFA behovs om utfall for andra an de som sjalva gatt utbildningen. Pa Gotland
behovs en uppféljning av spridningen av MHFA avseende kdannedom om och kontakt med utbildningen
och hur kunskap om och attityder till psykisk ohélsa paverkats i befolkningen under den period
utbildningsinsatsen pagatt. | samband med ett doktorandprojekt om ungas psykiska hélsa pa Gotland
med genomfdrande av enkaten Liv och Halsa Ung (LHU) i hogstadiet och gymnasiet fanns maojlighet att
utvidga enkéaten for att folja upp utfallet av MHFA bland ungdomar. Nar vardnadshavare/foraldrar till
ungdomarna i hogstadiet och gymnasiet skulle informeras om LHU gavs mojlighet att nd dven denna
grupp med enkatfragor relaterat till utfall av MHFA i befolkningen.

Utifran detta har forskargruppen CHAP (Child Health And Parenting) vid institutionen for folkhalso- och
vardvetenskap Uppsala universitet gjort en utvardering av interventionen att sprida MHFA i
befolkningen pa Gotland, med finansiellt stod fran Lansférsakringar.

Syfte
Syftet med denna utvardering ar att félja upp genomférandet av spridning av MHFA i befolkningen pa
Gotland utifran foljande fragestallningar:

e | vilken omfattning har befolkningen pa Gotland utbildats i MHFA?

e Hur stor andel av ungdomar och vardnadshavare/foraldrar till ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet hade kdnnedom om MHFA och hur stor andel hade kunskap om psykisk ohalsa
respektive negativa attityder till personer med psykisk ohalsa, i borjan av spridningen av MHFA
respektive efter fyra ar?

e Vilken ar trenden for forekomsten av suicid och vard for sjalvskada pa Gotland under tiden
spridningen av MHFA pagatt jamfort med tidigare trend?

Metod

Uppfoljningsmatt och datainsamling

De matt som anvants for uppfoljning av utfall i befolkningen dr sammanstallda i tabell 1. Data samlades
i via fyra enkdtundersodkningar: Liv och Halsa Ung (LHU) i hogstadiet arskurs 7-9 och gymnasiet ar 1-3,
2021 och 2024 och en separat enkat till vardnadshavare for elever upp till 18 ar i hogstadiet och
gymnasiet och foraldrar till elever fran 18 ar i hogstadiet och gymnasiet , 2021 och 2024.



LHU genomfors regelbundet i flera svenska regioner for undersékning av ungdomars halsa och
levnadsforhallanden (14-16). Enkaten anpassades for anvandning pa Gotland 2021 och 2024 med
bland annat tillagg av fragor om MHFA, kunskap om psykisk ohalsa, attityder till personer med psykisk
ohalsa och avsett framtida beteende mot personer som har psykisk ohélsa. Fragorna ar presenterade
i bilaga 1. Beskrivning av genomférande och deltagare i LHU finns i bilaga 2. Vissa fragor fran LHU
anvandes i en enkat till vardnadshavare/foréldrar till elever i hogstadiet och gymnasiet. | den ingick
fragorna om MHFA, kunskap om psykisk halsa, attityder till personer med psykisk ohélsa och avsett
framtida beteende mot personer som har psykisk ohalsa (bilaga 1). Beskrivning av genomférande och
deltagare i enkaten till vardnadshavare/foraldrar finns i bilaga 2. Data for suicid och vard efter

sjalvskada ar hamtad fran Socialstyrelsens nationella dédsorsaksregister och patientregister (17).

Tabell 1. Beskrivning av vilka utfall som f6ljts upp och vilka matt och vilken datainsamling som

anvants.

Utfall

Matt

Datainsamling

Utbildning i MHFA

Antal utbildade personer pa Gotland
som MindShift Gotland har kainnedom
om

MindShift Gotlands sammanstallning

Kannedom om MHFA bland
ungdomar och vardnadshavare

Andel ungdomar och
vardnadshavare/féraldrar som kanner
till MHFA

En fraga om MHFA i

LHU Gotland 2021 och 2024 och i
enkat till vardnadshavare/
foraldrar 2021 och 2024

Stod via MHFA bland ungdomar och
vardnadshavare

Andel ungdomar och

vardnadshavare/féraldrar som:

e  Sjalv fatt hjalp aven MHFA-
utbildad person

e  Kénner till nagon som fatt hjalp
av en MHFA-utbildad person

e  Sjalva sokt professionellt stod
efter hjalp fran en MHFA-
utbildad person

e  Kanner till nagon som har sokt
professionellt stod efter hjalp
fran en MHFA-utbildad person

En fraga om MHFA (bilaga 1) i

LHU Gotland 2021 och 2024 och i
enkat till vardnadshavare/foraldrar
2021 och 2024

Kunskap om psykisk ohdlsa

Andel ungdomar och
vardnadshavare/féraldrar som svarar
ratt pa kunskapsfragor om psykisk
ohélsa

Fem kunskapsfragor om psykisk
ohélsa i

LHU Gotland 2021 och 2024 och i
enkat till vardnadshavare/foraldrar
2021 och 2024

Negativa attityder till personer med
psykisk ohalsa

Andel ungdomar och
vardnadshavare/féraldrar med
negativa attityder till personer med
psykisk ohalsa

Sju fragor fran modifierad version av
matinstrumentet Attitudes About
Mental lliness and its Treatments
(18).

LHU Gotland 2021 och 2024 och i
enkat till vardnadshavare/foréldrar
2021 och 2024

Férmodat negativt framtida beteende
mot personer med psykisk ohélsa

Andel ungdomar och
vardnadshavare/féraldrar med
formodat framtida negativt beteende
mot personer med psykisk ohalsa

Fyra fragor fran matinstrumentet
Reported and Intended Behavoour
Scale (RIBS) (19) LHU Gotland 2021
och 2024 och i enkat till
vardnadshavare/foraldrar 2021 och
2024

Suicid och sjalvskada

Antal personer vardade pa sjukhus for
sjalvskada och antal suicid

Nationella dodsorsaksregistret,
nationella patientregistret




Analys

| resultatrapporteringen av enkatsvaren bade fran LHU och for enkéten till vardnadshavare/foraldrar
redovisas antal svarande (n) och andel svarande (%) utifran olika svarsalternativ. | vissa fall har flera
alternativ slagits ihop nédr andelen redovisas. Statistisk berdkning? har gjorts fér att underséka om det
finns statistiskt sakerstallda (signifikanta) skillnader i hur olika grupper av svaranden har besvarat en
fraga, det vill sdga om skillnaden i andelar i mellan tva grupper sannolikt beror pa en verklig skillnad
och inte beror pa slumpen®. | tabeller nedan och bilaga 3 &r andelar svarande markerade med fet stil
for grupper dar det finns statistiskt signifikanta skillnader.

Resultat

Antal personer utbildade i MHFA

Utifran MindShift Gotlands kdnnedom har totalt 1271 personer utbildats i MHFA pa Gotland mellan
2020 och 2024 (8) (tabell 2). Det motsvarar cirka tre procent av befolkningen fran 18 ar och uppat, det
vill sdga av malgruppen for utbildningen. Innan dess, till och med 2019, hade 579 personer reda
utbildats i MHFA pa Gotland. Summeras alla utbildade har 1850 personer pa Gotland gatt MHFA, vilket
motsvarar cirka fyra procent av den vuxna befolkningen.

Tabell 2. Antal personer utbildade i MHFA pa Gotland.

Ar Antal utbildade
Till och med 579

2019

2020 262

2021 313

2022 267

2023 250

2024 179

Totalt 1850

Kdannedom om MHFA

Nuldge ungdomar 2024 och utveckling mellan 2021 och 2024

Var tionde ungdom (13%) som besvarade LHU 2024 hade hort talas om MHFA (tabell 3). Det var
ingen skillnad i andel ungdomar som hade kinnedom om MHFA mellan 2021 och 2024.

Tabell 3. Andel (%) ungdomar i hégstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 som
har kinnedom om MHFA

Fler svar kan ha angivits av en respondent. Ndgra statistisk signifikanta skillnader
i andelar mellan 2021 och 2024 finns inte.

Kannedom om MHFA 2021 2024
n=2011 n=1674
Andel (%) Andel (%)

Jag har inte hort talas om MHFA 88 87

Jag har bara hort att MHFA finns men vet inte mer 11 11

Jag kanner till MHFA 4 5

Jag har gatt utbildning i MHFA 1 1

Nagon som jag kdnner har gatt utbildning i MHFA 2 2

Summering ungdomar som hort talas om MHFA 12 13

2 Berakningar har gjorts genom chi-tva test i statistikprogrammet SPSS (20).
3 For de skillnader som benamns som statistiskt signifikanta i denna rapport ar p-vardet (sannolikhetsvardet)
minst 0,05 (20).



Skillnad mellan olika grupper av ungdomar

Kannedom om MHFA var signifikant vanligare bland flickor an bland pojkar och vanligare bland
ungdomar som hade erfarenhet av psykisk ohélsa an bland ungdomar som inte hade nagon
erfarenhet av det (Figur 1). Detaljerade siffor om skillnad i kinnedom om MHFA i olika grupper av
ungdomar finns i bilaga 3, tabell A.

Figur 1. Andel (%) ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 som hort
talas om MHFA
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Forklaring figur 1: Diagrammet visar andel (%) ungdomar som angett att de hade kdnnedom om MHFA, totalt
och i olika grupper utifran kon, stadie i skolan, fodelseland och erfarenhet av psykisk ohélsa. Detaljerade siffror
finns i bilaga 3, tabell A. Statistiskt signifikanta resultat ses endast mellan flickor och pojkar och mellan ungdomar
med eller utan erfarenhet av psykisk ohalsa, med p-varden <0,045.

Nuldge vardnadshavare/férdldrar 2024 och utveckling mellan 2021 och 2024
Mer an varannan vardnadshavare/foralder (55%) som besvarade enkat 2024 hade hoért talas om MHFA
(tabell 4). Det var en signifikant storre andel 2024 dn 2021 da 35% uppgav kainnedom om MHFA.

Tabell 4. Andel (%) vardnadshavare/féraldrar till ungdomar pa Gotland 2024 som har kinnedom om
MHFA

Fler svar kan ha angivits av en respondent. Resultat som visar att andelarna skiljer sig Gt mellan 2021
och 2024 enligt berékning av statistisk signifikans® ér markerade med fet stil.

Kdnnedom om MHFA Andel (%) Andel (%)
2021 2024
n =327 n =389

Jag har inte hort talas om MHFA 65 45

Jag har bara hort att MHFA finns men vet inte mer 18 23

Jag kanner till MHFA 13 23

Jag har gatt utbildning i MHFA 5 8

Nagon som jag kdanner har gatt utbildning i MHFA 8 6

Total andelvardnadshavare/foraldrar som hort talas om MHFA 35 55

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar en verklig skillnad som inte
beror pa slumpen i mdtningen, med p-virde<0,001.



Stod via nagon som gatt MHFA

Nuldge ungdomar 2024 och utveckling mellan 2021 och 2024

| LHU 2024 valdes respektive svarsalternativ om stod via nagon som gatt MHFA av 1,0-1,7% av
ungdomarna (tabell 5). Nagon statistiskt signifikant skillnad i andelar mellan 2021 och 2024 kunde
inte pavisas.

Tabell 5. Andel (%) ungdomar i hégstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 som kommit i kontakt
med MHFA

Kontakt med MHFA 2021 2024
n=2011 n=1674
Andel (%) Andel (%)

Jag har fatt hjélp av en person som gatt utbildning i MHFA 2,4 1,7

Jag har sokt professionell vard eller stod efter att jag fatt hjélp av en person 1,6 1,0

som har gatt utbildning i MHFA

Jag har gatt utbildning i MHFA och sjalv hjalpt nagon/nagra med stod av det 0,7 1,0

jag lart mig pa utbildningen

Nagon jag kdnner har fatt hjalp av en person har gatt utbildning i MHFA 2,4 1,6

Nagon jag kanner har skt professionell vard eller stod efter att hen fatt hjalp 2,2 1,6

av en person som har gatt utbildning MHFA

Nuldge vardnadshavare/férdldrar 2024 och utveckling mellan 2021 och 2024

| enkaten till vdrdnadshavare/foraldrar 2024 valdes respektive svarsalternativ om stéd via nagon som
gatt MHFA upp till 2,2% av de svarande (tabell 6). Nagon statistiskt signifikant skillnad i mellan 2021
och 2024 kunde inte pavisas.

Tabell 6. Andel (%) vardnadshavare/foraldrar till ungdomar pa Gotland 2024 som kommit i kontakt
med MHFA
Totalt svarade 331 vardnadshavare/férdldrar 2021 och 89 stycken 2024.

Kontakt med MHFA 2021 2024
n=331 n=2389
Andel (%) Andel (%)

Jag har fatt hjalp av en person som gatt utbildning i MHFA 0,0 1,1

Jag har sokt professionell vard eller stod efter att jag fatt hjalp av en person som har 0,0 0,0

gatt utbildning i MHFA

Jag har gatt utbildning i MHFA och sjalv hjalpt nagon/nagra med stod av det jag lart mig 2,1 2,2

pa utbildningen

Nagon jag kanner har fatt hjalp av en person har gatt utbildning i MHFA 0,3 0,0

Nagon jag kdnner har sokt professionell vard eller stod efter att hen fatt hjalp av en 0,0 0,0

person som har gatt utbildning MHFA

Kunskap om psykisk ohalsa

Nuldge ungdomar 2024

Av ungdomarna som besvarade LHU 2024 angav mellan 24-69% ratt svarsalternativ pa respektive
kunskapsfraga (Figur 2 och bilaga 3, tabell B). Ungefar tva av tre ungdomar visste att alkohol- eller
drogberoende &r en typ av psykisk ohdlsa medan ungefdr en av fyra visste att fragor om
sjalvmordstankar inte 6kar risken for sjalvmord.
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Figur 2. Andel (%) ungdomar i hégstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 som angett ritt eller fel
svar eller som inte vet svaret pa olika fragor om psykisk ohdlsa
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Forklaring figur 2: Diagrammet visar andel (%) ungdomar som angett ratt eller fel svar eller som inte vet svaret
pa tre fem fragor: 1) Schizofreni ar en av de vanligaste psykiska sjukdomarna (stammer inte), 2) Depression ar
en sjukdom (stimmer), 3) Alkohol- och drogberoende &r en typ av psykisk ohélsa (stimmer), 4) Angest kan vara
en sjukdom (stammer). Detaljerade siffror for antal och andel svarande finns i bilaga 3, tabell B.

Utveckling bland ungdomar mellan 2021 och 2024

Vid jamforelse av ungdomarnas svar pa kunskapsfragorna 2021 och 2024 framkom att andelen
ungdomar som svarade ritt pa frdgan om schizofreni hade 6kat signifikant fran 27% till 30%. Aven fér
fragan om sjalvmordstankar hade andelen som svarat ratt okat signifikant mellan aren, fran 21% till
24%. Detaljerade siffror om skillnaden mellan aren finns i bilaga 3, tabell C.

Skillnad mellan olika grupper av ungdomar
Jamforelse av svaren pa kunskapsfragorna i olika grupper av ungdomar 2024 visade att:

e Rétt svar var signifikant vanligare bland flickorna dn pojkarna for fragorna om depression,
alkohol- och drogberoende och angest. For detaljer, se bilaga 3, tabell D.

e Rétt svar pa samtliga kunskapsfragorna var signifikant vanligare bland ungdomar i gymnasiet
an bland ungdomar hogstadiet och bland ungdomar med erfarenhet av psykisk ohalsa én bland
ungdomar utan erfarenhet. For detaljer, se bilaga 3, tabell E och G.

e  Rétt svar var signifikant vanligare bland ungdomar fédda i Sverige dn bland ungdomar fodda i
ett annat land for kunskapsfragorna om schizofreni, alkohol- och drogberoende och angest.
For detaljer, se bilaga 3, tabell F.

Nulége vardnadshavare/féréldrar 2024

Av de vardnadshavare/foraldrar som besvarade enkdten 2024 angav mellan 53-83% ratt
svarsalternativ pa respektive kunskapsfraga (Figur 3 och bilaga 3, tabell H). Ungefar atta av tio svarande
visste att depression ar en sjukdom och att angest kan vara en sjukdom medan fem av tio visste att
schizofreni inte dr den vanligaste formen av psykisk ohélsa.
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Figur 3. Andel (%) vardnadshavare/foraldrar till ungdomar pa Gotland 2024 som angett ritt eller
fel eller som inte vet svaret pa olika fragor om psykisk ohdlsa
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Forklaring figur 3: Diagrammet visar andel (%) vardnadshavare/féraldrar som angett ratt eller fel svar eller som
inte vet svaret pa tre fem fragor: 1) Schizofreni dr en av de vanligaste psykiska sjukdomarna (stammer inte), 2)
Depression ar en sjukdom (stammer), 3) Alkohol- och drogberoende ar en typ av psykisk ohalsa (stammer), 4)
Angest kan vara en sjukdom (stammer). Detaljerade siffror fér antal och andel svarande finns i bilaga 3, tabell
B.

Utveckling bland vardnadshavare/férdldrar mellan 2021 och 2024
Nagon skillnad i andel vardnadshavare/férdldrar som svarade ratt pa kunskapsfragorna sags inte
mellan 2021 och 2024. Fér detaljer se bilaga 3, tabell H.

Attityder till personer med psykisk ohdlsa

Nuldge ungdomar 2024

Mellan 5-30% av ungdomarna som besvarade LHU 2024 angav de mest negativa svarsalternativen for
respektive pastdende om personer med psykisk ohélsa (tabell 7). Totalt tre av tio ungdomar instdmde
med pastaendet att en psykisk sjukdom/ohalsa ar oforutsagbar medan tva av tio ungdomar instamde
med pastaendet att en person med psykisk sjukdom/ohélsa &r svar att prata med. Ungefar en av tio
ungdomar instimde med pastdendet att en person med psykisk sjukdom/ohélsa kunde rycka upp sig
om hen ville. Mindre dn var tionde ungdom valde de tva mest negativa svarsalternativen for de 6vriga
fyra pastaendena.
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Tabell 7. Svar pa pastaende om personer med psykisk ohdlsa fran bland ungdomar i hégstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2024
Den markerade rutan visar de tva mest negativa svarsalternativen.

Totalt Stammer Varken Stammer Vet inte
antal ganska bra stimmer inte alls
Jag tror/tycker att... svarande  eller eller inte eller ganska
mycket bra  stimmer daligt
(n) Andel (%) Andel (%) Andel (%) Andel (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa skulle 1786 72 13 5 10
bli battre om hen fick behandling
... stéd och behandling kan hjdlpa personer med 1780 65 14 5 16
psykisk sjukdom/ohélsa att leva ett
valfungerande liv
Totalt Staimmer Varken Stammer Vet inte
antal inte alls stammer ganska bra
svarande eller eller inte eller
staimmer stammer mycket bra
ganska
daligt
(n) Andel (%) Andel (%) Andel (%) Andel (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa kunde 1778 56 17 11 17
rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har sig 1779 62 17 6 16
sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa &r svar 1785 28 34 22 15
att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa &r en 1780 51 27 8 14
fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa ar 1781 21 31 30 18
of6rutsagbar

Utveckling bland ungdomar mellan 2021 och 2024

Andelen ungdomar som inte instimde med pastaendet att en person med psykisk sjukdom/ohalsa
skulle bli battre om hen fick behandling var signifikant storre 2024 (5%) jamfort med 2021 (4%). | 6vrigt
fanns inga statistiskt signifikanta skillnader i ungdomarnas svar mellan de tva matningarna. Detaljer
om detta finns i bilaga 3, tabell I.

Skillnad mellan olika grupper av ungdomar
Jamfoérelse av svaren om pastaenden om personer med psykisk ohalsa i olika grupper av ungdomar
2024 visade att:

For fem av de sju pastaendena om personer med psykisk ohalsa var andelen som valde de tva
mest negativa svarsalternativen signifikant storre bland pojkar an bland flickor. De tva
pastaenden dar det inte var nagon statistiskt signifikant skillnad i andelar flickor och pojkar
handlade om att ifall det ar svart att prata med personer som har psykisk ohdlsa och om
personer med psykisk ohélsa ar oférutsagbara. For detaljer, se bilaga 3, tabell J.

Andelen som valde de tva mest negativa svarsalternativen for pastdaendet om att en person
kan rycka upp sig om hen ville var signifikant stérre bland ungdomar i hogstadiet an i
gymnasiet. FOr detaljer, se bilaga 3, tabell K.

Andelen som valde de tva mest negativa svarsalternativen var signifikant stérre bland
ungdomar fodda i ett annat land dn bland ungdomar fodda i Sverige avseende pastaendena
om att kunna bli battre om hen fick behandling och kunna rycka upp sig om hen ville. For
detaljer, se bilaga 3, tabell L.
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e Andelen som valde de tva mest negativa svarsalternativen var signifikant storre bland
ungdomar utan erfarenhet av psykisk ohélsa dn bland ungdomar med erfarenhet avseende
pastaendena om att kunna rycka upp sig och att ha sig sjalv att skylla for sitt tillstand. For
detaljer, se bilaga 3, tabell M.

e Andelen som valde de tva mest negativa svarsalternativen var signifikant stérre bland
ungdomar med erfarenhet av psykisk ohalsa @n bland ungdomar utan erfarenhet avseende
pastaendet om att en person med psykisk sjukdom/ohélsa dr of6rutsdgbar. For detaljer, se
bilaga 3, tabell M.

Nuldge vardnadshavare/férdldrar 2024

Mellan 0-25% av de vardnadshavare/foraldrar som besvarade enkidten 2024 angav de tva mest
negativa svarsalternativen for respektive pastdende om personer med psykisk ohalsa (tabell 9). Ingen
av de svarande angav de tva mest negativa svarsalternativen for pastaendena om att en person med
psykisk sjukdom/ohélsa skulle bli battre om hen fick behandling eller att en person med psykisk
sjukdom/ohélsa har sig sjalv att skylla for sitt tillstand. Ungefar var femte svarande angav de tva mest
negativa svarsalternativen for pastdendet om en person med psykisk sjukdom/ohalsa ar oforutsagbar
medan var fjarde person angav dessa svar for pastaendet att en person med psykisk sjukdom/ohélsa
ar svar att prata med.

Tabell 8. Svar pa pastaende om personer med psykisk ohilsa fran vardnadshavare/foréldrar till
ungdomar pa Gotland 2024
Den markerade rutan visar de tva mest negativa svarsalternativen.

Totalt Staimmer Varken Staimmer inte | Vetinte
antal ganska bra stimmer alls eller
Jag tror/tycker att... svarande eller eller inte ganska daligt
mycket bra stimmer Andel (%)
n Andel (%) Andel (%) Andel (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa skulle 89 99 0 0 1
bli battre om hen fick behandling
... stéd och behandling kan hjdlpa personer med 89 91 3 5 1
psykisk sjukdom/ohélsa att leva ett
valfungerande liv
Totalt Staimmer Varken Staimmer Vet inte
antal inte alls staimmer ganska bra
svarande eller eller inte eller mycket
stimmer stimmer bra
ganska
daligt
n Andel (%) Andel (%) | Andel (%) Andel (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa kunde 89 91 8 1 0
rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har sig 89 97 3 0 0
sjdlv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa &r svar 89 51 27 19 3
att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa &r en 89 54 36 6 5
fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa ar 89 36 34 25 6
oforutsagbar
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Utveckling bland vardnadshavare/féréldrar mellan 2021 och 2024

Vid jamforelse av svaren fran vardnadshavare/foraldrar 2021 och 2024 framkom att andelen svarande
som angav de tva mest negativa svarsalternativen for pastdendet att en person med psykisk
sjukdom/ohélsa ar oférutsagbar signifikant minskat fran 41% 2021 till 25% 2024. Daremot hade
andelen som angav de tva mest negativa svarsalternativen 6kat signifikant for pastaendet om att stéd
och behandling kan hjalpa personer med psykisk sjukdom/ohalsa att leva ett valfungerande liv fran 0%
2021 till 5% 2024. For detaljer se bilaga 3, tabell N.

Formodat framtida beteende mot personer med psykisk ohalsa

Nulége ungdomar 2024

Av ungdomarna som besvarade LHU 2024 angav mellan 6-26% de tva mest negativa svarsalternativen
for respektive pastaende (tabell 9). Mindre &n var tionde ungdom (6%) angav dessa negativa
svarsalternativ for pastaendet ”I framtiden skulle jag kunna tanka mig att fortsatta relationen med en
van som fick psykisk ohélsa”. Ungefar var fjarde ungdom angav de tva mest negativa svarsalternativen
for pastaendet ”I framtiden skulle jag kunna tanka mig att bo tillsammans med en person som har
psykisk ohélsa”.

Tabell 9. Svar pa pastdende om personer med psykisk ohilsa fran ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2024
Den markerade rutan visar de tva mest negativa svarsalternativen.

Totalt Stammer Varken Stammer | Vetinte

antal ganska bra stimmer inte alls
| framtiden skulle jag kunna tanka mig att... svarande eller eller inte eller

mycket bra  stammer ganska
daligt

n Andel (%) Andel (%) Andel (%) | Andel (%)
...bo tillsammans med en person som har psykisk 1779 31 27 26 16
ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 1775 53 23 14 11
psykisk ohdlsa
... bo néira en person som har psykisk ohdlsa 1776 58 20 10 12
... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 1775 71 11 6 12
med en vin som fick psykisk ohélsa

Utveckling bland ungdomar mellan 2021 och 2024
Andelen ungdomar som valt de mest negativa svarsalternativen var signifikant storre 2024 an 2021 for
alla fyra pastaendena. For detaljer se bilaga 3, tabell O.

Skillnad mellan olika grupper av ungdomar
Jamfoérelse av svaren om pastaenden om framtida beteenden i olika grupper av ungdomar 2024 visade
att:

e For alla fyra pastaendena var andelen som angav de tva mest negativa svarsalternativen
signifikant storre bland pojkar an bland flickor. For detaljer se bilaga 3, tabell P.

e For tre av fyra pastaenden var andelen som angav de tva mest negativa svarsalternativen
signifikant storre bland ungdomar i hogstadiet an i gymnasiet. Nagon signifikant skillnad sags
inte mellan ungdomar i hogstadiet och gymnasiet gallande pastaendet ” | framtiden skulle jag
kunna tdanka mig att bo tillsammans med en person som har psykisk ohadlsa”. For detaljer se
bilaga 3, tabell Q.

e FOr tre av fyra pastaenden var andelen som angav de tva mest negativa svarsalternativen
signifikant stérre bland ungdomar som var fodda i annat land dn bland ungdomar fédda i
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Sverige. Nagon signifikant skillnad sags inte mellan de tva grupperna utifran fodelseland
avseende pastaendet ” | framtiden skulle jag kunna tanka mig att arbeta tillsammans med en
person som har psykisk ohdlsa”. For detaljer se bilaga 3, tabell R.

e For alla fyra pastdendena var andelen som angav de tvd mest negativa svarsalternativen
signifikant storre ungdomar utan erfarenhet av psykisk ohdlsa an bland ungdomar med
erfarenhet. For detaljer se bilaga 3, tabell S.

Nuldge vardnadshavare/férdldrar 2024

Mellan 0-11% av de vardnadshavare/féraldrar som besvarade enkdten 2024 angav de tva mest
negativa svarsalternativen for respektive pastdende om formodat framtida beteende mot personer
med psykisk ohdlsa (tabell 10). Ingen av de svarande angav nagot av de tvda mest negativa
svarsalternativen for pastaendet ”I framtiden skulle jag kunna tdnka mig att bo tillsammans med en
person som har psykisk ohalsa”. Ungefar var tionde svarande angav de tva mest negativa
svarsalternativen for pastaendet "I framtiden skulle jag kunna tdnka mig att bo tillsammans med en
person som har psykisk ohalsa”.

Tabell 10. Svar pa pastdende om personer med psykisk ohilsa fran vardnadshavare pa Gotland
2024

Den markerade rutan visar de tva mest negativa svarsalternativen.

Totalt antal  Stammer Varken Stammer Vet inte

svarande ganska bra stimmer inte alls Andel (%)
| framtiden skulle jag kunna tinka mig att... eller eller inte eller

n mycket bra stammer ganska

Andel (%) Andel (%) | daligt
Andel (%)

...bo tillsammans med en person som har psykisk 89 45 32 11 12
ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 89 73 15 7 6
psykisk ohdlsa
... bo néira en person som har psykisk ohdlsa 89 71 17 6 7
... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 89 92 6 0 2
med en vin som fick psykisk ohélsa

Utveckling bland vardnadshavare/férdldrar mellan 2021 och 2024
Vid jamforelse av svaren om avsett framtida beteende 2021 och 2024 framkom ingen statistiskt
signifikant skillnad mellan aren. For detaljer se bilaga 3, tabell T.

Suicid och sjalvskada

Eftersom antalet suicid pa Gotland ar relativ fa, mellan 4 och 15 per ar under de senaste 13 aren, och
att antalet kan variera stort mellan aren gar det inte att jamfora enstaka ar for att bedéma om antalet
Okar eller minskar. Darfér anvands sa kallade glidande medelvarden for att pavisa eventuella trender.

Medelantalet personer folkbokforda pa Gotland som avlidit i suicid per ar under en tioarsperiod var
mindre for aren 2014-2023, med i snitt 8 per ar, jamfért med den tidigare perioden 2011-2020, med
i snitt 9 per ar).
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Figur 4. Antal personer folkbokforda pa Gotland som avlidit i suicid per ar
mellan 2011 och 2023
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Forklaring figur 4: Diagrammet visar antal personer folkbokférda pa Gotland som avlidit i
suicid per ar mellan 2011 och 2023 och trenden for aren 2011-2020 och 2014-2023.
Detaljerade siffror finns i bilaga 3, tabell U.

Kdlla: Socialstyrelsens dédsorsaksregister, X60-X84 Avsiktligt sjélvdestruktiv handling.

Medelantalet personer folkbokférda pa Gotland som fatt vard pa grund av sjidlvskada under en
tioarsperiod var storre for aren 2014-2023, med i snitt 97 per ar, jamfort med den tidigare perioden
2011-2020, med i snitt 92 per ar).

Figur 5. Antal personer folkbokforda pa Gotland som vardats pa sjukhus eller haft
lakarbesok i specialiserad 6ppenvard pa grund av sjilvskada per ar mellan 2011
och 2023
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Forklaring figur 5: Diagrammet visar antal personer folkbokférda pa Gotland som vardats

pa sjukhus eller haft lakarbesok i specialiserad 6ppenvard pa grund av sjélvskada per ar

mellan 2011 och 2023 och ar mellan 2011 och 2023 och trenden for aren 2011-2020 och

2014-2023. Detaljerade siffror finns i bilaga 3, tabell V.

Kdlla: Socialstyrelsens patientregister, X60-X84 Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling (sluten och/eller specialiserad
Oppenvdrd).
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Vad sager resultaten oss?

Spridning av MHFA

Denna utvardering visar att den totala andelen av befolkningen pa Gotland som utbildats i MHFA (4%)
ar mindre an onskade tio procent. En orsak till att endast tre procent av den vuxna befolkningen
utbildats sedan 2020 é&r att covid-pandemin slog till 2020 och en fullstandig omstallning till digitala
utbildningar inte kunde goéras. Det beror dels pa att Karolinska Institutet under bérjan av pandemin
inte foresprakade 6vergang till digital utbildning och dels pa grund av att fler instruktorer inte
uppfattade det mojligt att genomféra utbildningen utan fysiska traffa (8). En annan orsak till att
spridningen inte blivit s3 omfattande som Onskat ar att flera av de instruktérer som utbildats for att
halla MHFA-utbildningar (via MindShift Gotland) genomfort utbildningar i liten omfattning. Det har
ocksa periodvis varit svart att fylla planerade kurser i MHFA. En del aktérer i det gotldandska samhallet
har signalerat att det ar svart att lata personer fran deras verksamhet delta eftersom utbildningen
omfattar 12-14 timmar. Denna utvardering har dock inte omfattat undersdkning av fraimjande och
hindrande faktorer for spridningen av MHFA pa Gotland. Vidare undersdkning av det skulle kunna ge
information av vikt for det fortsatta arbetet att sprida MHFA pa Gotland.

Skillnader mellan 2021 och 2024

Syftet med denna utvardering var att undersdka utfall av spridning av MHFA-utbildning i befolkningen,
som komplement till tidigare forskning som visat goda utfall bland personer som gatt MHFA-
utbildningen avseende bland annat kunskap och attityder (11). Det kan konstateras att med den
aktuella spridningen av MHFA pa Gotland, dar totalt cirka fyra procent av befolkningen gatt
utbildningen, var andelarna ungdomar och vardnadshavare/foraldrar som angav kinnedom om nagon
som fatt hjalp av nagon som gatt MHFA sma (0,0-2,2% for respektive svar om kontakt med MHFA).
Nagon signifikant skillnad avseende detta kunde inte heller ses mellan 2021 och 2024. Det pavisades
dock att mer an varannan vardnadshavare/foraldrar till ungdomar i hogstadiet och gymnasiet (55%)
hade kdannedom om MHFA 2024, vilket var en storre andel an 2021. Det behéver dock noteras att
antalet fordldrar som besvarade enkaterna var begransat och intresset kring psykisk ohalsa kan vara
storre bland de som besvarat enkaten jamfort de som valt att inte svara pa enkaten.

Sammanfattningsvis visade utvarderingen inte nagon generell 6kning av kdnnedom om och kontakt
med MHFA eller av kunskap om psykisk ohédlsa och inte heller nagon generell minskning av negativa
attityder och formodat negativt framtida beteende mot personer med psykisk ohalsa. Daremot ses en
nedatgdende trend av antal suicid i den gotlandska befolkningen vid jamforelse av tio-
sarsmedelvarden som innefattar tiden innan (2011-2020) och under MHFA-utbildningssatsningen
(2014-2023). Samtidigt visar en liten 6kning i jamforelse mellan de tva tidsperioderna fér vard pa grund
av sjalvskada. Det skulle kunna bero pa en faktisk 6kning men skulle dven kunna vara paverkat av en
O0kad medvetenhet om vikten att prata om och sdka vard vid sjalvskada och suicidforsok, nagot som
lars ut i MHFA. Huruvida trenderna for suicid och sjalvskada pa Gotland ar paverkade av MHFA eller
inte gar det dock inte att dra nagra slutsatser om.

En positiv utveckling sags nar det géller kunskap om psykisk ohalsa genom en 6kad andel ungdomar
som svarade ratt pa fragorna om schizofreni och samtal om suicidtankar mellan 2021 och 2024. Trots
att 6kningen endast motsvarade tre procentenheters 6kning av andelen ungdomar som angett ratt
svar per fraga bedéms det vara en viktig utveckling eftersom dessa fragor var de som minst andel
ungdomar svarade ratt pa. Nuldget avseende kunskap om psykisk ohélsa 2024 som framtrader i denna
utvardering indikerar emellertid ett behov av 6kad kunskap om psykisk ohélsa i befolkningen, bade
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bland ungdomar och vuxna. Det behovet lyfts dven av gotlandska ungdomar som intervjuats i det
forskningsprojekt som |6pt parallellt med datainsamlingen till denna utvardering (Hermann 2024).

Behov av kunskap om psykisk ohélsa

Resultaten i denna utvardering &r svartolkade. Den pavisade avsaknaden av generell 6kning av kunskap
och minskning av negativa attityder kan bero pa att andelen personer pa Gotland som gatt
utbildningen ar for liten for att ge matbara utfall samtidigt som det skulle kunna bero pa att MHFA inte
ger generella effekter i befolkningen. Eftersom tidigare forskning visar att personer som gatt MHFA
har fatt okade kunskaper, 6kad beredskap att hjdlpa den som har psykisk ohdlsa och mer positiva
attityder till personer med psykisk ohalsa (13) gors dven fortsattningsvis antagandet att tillrackligt stor
spridning kommer ge positiva utfall i hela befolkningen och inte enbart for personer som sjdlva gatt
utbildningen. Fortsatt spridning av MHFA i Gotland antas darmed kunna 6ka kunskap och minska
negativa attityder mot personer med psykisk ohalsa i befolkningen pa Gotland. Medvetenhet behovs
dock om att spridningen kan och behdéver fa ta tid for att na en tillrdckligt stor andel i befolkningen.
Hur stor andel som ar tillracklig ar inte heller klargjort och vidare forskning kring detta ar dnskvart.

Nagot att beakta vid planering av fortsatta kunskapshoéjande insatser ar ocksa att principen for
proportionell universalism behover tillampas (21). Detta innebar att insatserna riktas till befolkningen
generellt men att anpassas sa att de nar och blir tillgdngliga specifikt for de grupper dar kunskapsnivan
ar lagst. Med stod av den aktuella lagesbilden i denna utvardering innebar det att kunskapshdjande
insatser behover vara tillgangliga och meningsfulla for pojkar, ungdomar i hogstadiet, ungdomar fodda
utanfor Sverige och ungdomar utan erfarenhet av psykisk ohalsa, samtidigt som insatser riktas mot alla
ungdomar. Fragan ar dock vilken effekt spridningen av MHFA generellt i befolkningen kan fa pa
ungdomars kunskap om psykisk ohélsa generellt och i specifika grupper av ungdomar, i nartid. Var
bedomning ar att komplement behévs med andra kunskapshoéjandeinsatser riktade specifikt till
ungdomar, utformade i samskapande med ungdomar, sa att de med sdkerhet nar de ungdomar med
lagst kunskapsniva. | forskning om ungdomars psykiska halsa och stigma kring psykisk ohélsa pa
Gotland (Hermann 2024) framkom &ven behov av o6kad kunskap om psykiskt valbefinnande.
Forskningen visade ocksd pa behov av att stirka ungdomars psykiska valbefinnande och
motstandskraft (resiliens) och att minska ryktesspridning och férekomsten av stereotypa kénsnormer.
Atgarder for att stotta ungdomar som har vanner med psykisk ohilsa lyftes ocksa som en viktig atgard.
Insatser kring detta skulle kunna kombineras med insatser for 6kad kunskap om psykisk ohalsa.

Betraffande attityder till och avsett framtida beteende mot personer som lider av psykisk ohélsa visar
nuldget 2024 att negativa attityder mot personer med psykisk ohalsa forekommer bade bland
ungdomar och bland vardnadshavare/foraldrar. Exempelvis angav cirka var tionde ungdom att de holl
med om pastaendet att en person med psykisk ohélsa kan rycka upp sig om hen ville. Ungefar var
femte ungdom (22%) och vardnadshavare/foralder (19%) holl med om pastaendet att en person med
psykisk sjukdom/ohélsa ar svar att prata med. Vidare holl knappt var tredje ungdom (30%) och var
fjarde vardnadshavare/foralder (25%) med om pastaendet att en person med psykisk sjukdom/ohélsa
ar oférutsagbar. Ungeféar var fjarde ungdom (16%) holl inte med om pastaendet att i framtiden kunna
tanka sig att bo med en person som har psykisk ohalsa.
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Endast en positiv utveckling avseende attityder och framtida beteenden kunde ses mellan 2021 och
2024. Det var en minskning av vardnadshavare/fordldrar som angav de tvd mest negativa
svarsalternativen for pastdendet om att en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar oférutsiagbar.
Daremot framkom en del negativa férandringar. En 6kning sags av andelen ungdomar som angav
negativa svarsalternativ for samtliga av de fyra pastdendena om framtida beteende, mellan 2021 och
2024. En liten 6kning, med en procentenhet, pavisades av andel ungdomar som angav negativa
svarsalternativ for pastaendet att en person med psykisk sjukdom/ohalsa skulle bli battre om hen fick
behandling. Aven en 6kning s&gs av andelen vardnadshavare/férildrar som angav de mest negativa
svarsalternativen for pastdendet att stdod och behandling kan hjalpa personer med psykisk
sjukdom/ohélsa att leva ett valfungerande liv. Mgjligen speglar detta en allmén negativ bild av
BUP/psykiatrin, paverkan fran media, lokala attityder eller personliga erfarenheter.

Eftersom forekomsten av negativa attityder kan paverka personer med psykisk ohédlsa negativt,
exempelvis att de inte soker eller far nodvandigt stéd och vard eller blir diskriminerade (7) behover
dessa stigmatiserande attityder motverkas. Vikten av att minska stigma mot psykisk ohélsa lyfts ocksa
av gotlandska ungdomar som intervjuats i tidigare forskning (22). De uppfattade att negativa attityder
uppkommer till foljd av bristande kunskap om och erfarenhet av psykisk ohalsa som i sin tur leder till
negativa beteenden mot personer med psykisk ohélsa. Det sattet att se pa stigma kring psykisk ohalsa
stammer ocksa med litteraturens beskrivning av begreppet (6,23). Okad kunskap om psykisk ohilsa ar
ett satt att motverkar negativa attityder mot personer med psykisk ohélsa (7). | den har utvarderingen
framkom resultat som starker kopplingen mellan kunskap och attityder genom att bade okunskap
utifran kunskapsfragorna och negativa svar pa pastdenden om personer med psykisk ohdlsa var
vanligare i vissa grupper av ungdomar, det vill sdga bland pojkar, ungdomar i hogstadiet och ungdomar
fodda i annat land @n Sverige och bland ungdomar som saknade erfarenhet av psykisk ohalsa.

Enkatundersdkningarnas begransningar

N&r resultaten av denna utvardering tolkas behéver medvetenhet finnas om att antalet svarande pa
enkaten till vardnadshavare/foraldrar var 327 ar 2021 och 89 ar 2024. Troligen ar de fordldrar som
svarade pa enkaten intresserade av dmnet, vilket gor att kunskap om psykisk ohélsa och positiva
attityder till med psykisk ohalsa skulle kunna vara vanligare bland de svarande jamfort med bland de
vardnadshavare/foraldrar som inte besvarade enkaten.

Bland ungdomarna var svarsfrekvensen pa enkiten LHU 62% 2021 och 59% 2024. Aven hir &r det
mojligt att den andel ungdomar som inte besvarat enkaten skiljer sig fran de som svarat. Eftersom
enkdten var omfattande och endast tillganglig pa svenska fanns risk att ungdomar med till exempel
koncentrationssvarigheter eller annat modersmal dn svenska ar Overrepresenterade i bortfallet.
Enkaten besvarades ocksa endast vid ett tillfalle per klass vilket gor att elever som var franvarande den
dagen inte besvarade enkaten, vilket till exempel skulle kunna vara elever med problematisk
skolfranvaro. Ungdomar som gick i anpassad skola eller de i gymnasiealdern som inte fick i gymnasiet
fick heller inte mojlighet att delta.

Det finns fa frageinstrument med vetenskapligt pavisad god kvalitet for att méata stigma kring psykisk
ohalsa bland ungdomar (24). Darfor formulerades kunskapsfragorna om psykisk ohalsa specifikt for att
inga i LHU Gotland 2021. De pilottestades dock endast pa ett par ungdomar innan anvdndandet och
kvaliteten pa fragorna kunde ha starkts av diskussion om innehall och formuleringar med ungdomar
och professionella. Fragorna om attityder till personer med psykisk ohdlsa kommer fran ett
kvalitetstestat frageinstrument som anpassats efter synpunkter fran gotlandska ungdomar.
Utvardering av instrumentet i samband med forskning bland ungdomar pa Gotland visade dock att de
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kunde ha svart att ange ett svar utifran fasta svarsalternativ for pastaendena om psykisk ohélsa. Detta
eftersom de upplevde det svart att bedoma respektive pastdende for personer med sjukdom/ohélsa
eftersom det omfattar manga olika tillstand (22). En stor andel ungdomar angav svarsalternativet "vet
inte”. De fyra fragor som anvdndes for att mata formodat framtida beteende &r kvalitetstestade i
tidigare studier med ungdomar. Aven hir framgick att en betydande andel ungdomar valde
alternativet ”vet inte” vilket tyder pa att de haft motsvarande svarigheter att svara pa dessa fragor
som pa fragorna om attityder till personer med psykisk ohalsa. Sammantaget betyder detta att svaren
pa fragor om kunskap, attityder och framtida beteende skulle kunnat bli annorlunda om andra
frageinstrument anvants.

Slutsatser

Utvarderingen indikerar ett fortsatt behov av 6kad kunskap om psykisk ohalsa i befolkningen pa
Gotland. Trots vissa positiva forandringar i ungdomars kunskapsniva och vardnadshavare/foraldrars
medvetenhet om MFHA &r det tydligt att en spridning som nar knappt fyra procent av befolkningen
inte racker for att astadkomma betydande fordndringar i kunskap och attityder. Vidare finns
betydande skillnader i kunskap om och attityder till psykisk ohalsa mellan olika grupper av ungdomar.
Lag grad av kunskap och negativa attityder var vanligare bland pojkar, ungdomar i hogstadiet,
ungdomar som ar fédda utanfor Sverige och bland ungdomar som saknar erfarenhet av psykisk ohalsa.
Detta understryker behovet av anpassade insatser sa de blir tillgangliga och meningsfulla for alla.

Det ar positivt att gymnasieungdomar tycks ha battre kunskap och farre negativa attityder kring psykisk
ohalsa jamfort med ungdomar i hogstadiet. Samtidigt vicker det oro att viss forsamring ses bade bland
vardnadshavare/foraldrar och bland ungdomar, i synen pa att behandling kan ge positiva effekter for
personer med psykisk ohdlsa. Denna utveckling star i kontrast till en minskning av suicid pa Gotland
medan varden for sjalvskador pa Gotland 6kat.

Sammantaget pavisas ett fortsatt behov av utbildningsinsatser om psykisk ohélsa pa Gotland, dar
MHFA &r ett mojligt val eftersom den utbildningen tidigare pavisats ge positiva férandringar bland dem
som gatt kursen avseende kunskap, attityder och férmaga att hantera uppkomna situationer med
psykisk ohélsa. Spridningen av MHFA behover dock planeras langsiktig eftersom spridningen pavisats
ta mer tid dn vantat, bland annat pa grund av svarigheter att frigéra tid for deltagare att narvara under
de 12-14 timmar som kravs. Utéver MHFA behovs dven andra atgarder inriktade pa grupper med
generellt lagre kunskapsniva och mer negativa attityder bland ungdomar. Fér att vara tilltalande for
malgruppen behoéver insatserna samskapas med ungdomar och inriktas pa att dven 6ka kunskapen om
psykiskt vilbefinnande och lara ut satt att starka psykiskt valbefinnande och motstandskraft bland de
unga pa Gotland.
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Bilaga 1: Enkatfragor

Fragor om MHFA

Fragorna ar konstruerade i forskargruppen CHAP med stoéd av MHFA-instruktérer pa Gotland. |
resultatredovisningen motsvarar "kdnnedom om MHFA” att minst ett annat alternativ dn ”Jag har inte
hort talas om MHFA” har valts.

Det finns en utbildning i Forsta hjalpen till psykisk halsa som kallas Mental Health First Aid (MHFA)
pa engelska. Nar vi pratar om den i Sverige kallar vi den for Forsta hjdlpen till psykisk hélsa eller
forkortat MHFA.

Valj alla alternativ som stammer for dig.

|:| Jag har inte hort talas om MHFA

[] Jag har bara hért att MHFA finns men vet inte mer
[] Jag kinner till MHFA

[] Jag har gatt utbildning i MHFA

|:| Jag har gatt utbildning i MHFA och sjalv hjalpt nagon/nagra med stod av
det jag lart mig pa utbildningen

[ ] Jag har fatt hjélp (vid psykisk ohélsa) av en person som gatt utbildning i
MHFA

|:| Jag har sokt professionell vard eller stod (det vill sdga hjélp av nagon som
jobbar med att ge stod eller vard) efter att jag fatt hjalp av en person som
har gatt utbildning i MHFA

[] Nagon jag kdnner har gatt utbildning i MHFA
|:| Nagon jag kanner har fatt hjalp av en person har gatt utbildning i MHFA

[] Nagon jag kdnner har sokt professionell vérd eller stod efter att hen fatt
hjalp av en person som har gatt utbildning MHFA
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Fragor om kunskap om psykisk ohélsa

Fragorna har formulerats av forskare i forskargruppen CHAP med utgdngspunkt fran delar av MHFA-
utbildningen. Fragorna betraktades inte som en sammanhdngande skala utan som enskilda
kunskapsfragor. Kunskapsfragorna var skrivna som pastdenden om psykisk ohalsa som

” o n

respondenterna besvarade med svarsalternativen “stammer inte”, “stammer” eller "vet inte”.

| resultatredovisningen motsvarar ratt svar svarsalternativ “stammer inte” pa fragan om schizofreni
och “stammer” for 6vriga fragor. Fel svar motsvaras av svarsalternativet “stimmer” for fragan om
schizofreni och ”stammer inte” for ovriga fragor.

Stammer inte Stammer Vet inte
Schizofreni ar en av de vanligaste |:| |:| D
psykiska sjukdomarna.
Depression ar en sjukdom. [] [] []

Att fraga nagon om hen har
sjdlvmordsplaner okar inte risken for att |:| |:| |:|
personen ska forsoka ta sitt liv.

Alkohol- eller drogberoende ar en typ av
psykisk ohalsa.

Angest kan vara en sjukdom.
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Fragor om attityder till personer med psykisk ohélsa

Fragorna kommer fran en modifierad version av skattningsskalan Attitudes about mental illness and
its treatment (18) som ursprungligen togs fram i USA och som har anpassats efter diskussion med
ungdomar pa Gotland (22). | resultatredovisningen har svarsalternativ 1 och 2 respektive 4 och 5 slagits
samman.

Varken
Stammer Stammer  Stammer
Jag tror/tycker att... Stammer stimmer _
. ganska . ganska mycket Vet inte
inte alls ol eller inte
daligt . bra bra
stammer

...en person med psykisk

sjukdom/ohélsa skulle bli battre om hen ] ] L] [] L] L]

fick behandling och stod

...en person med psykisk ] [] ] [] ] ]

sjukdom/ohalsa &r svar att prata med

...en person med psykisk ] ] ] ] ] ]

sjukdom/ohélsa &r en fara for andra

...en person med psykisk

sjukdom/ohalsa ar of6rutsagbar (att det |:| |:| |:| |:| |:| |:|

ar svart att veta vad man kan véanta sig
av personen)

...en person med psykisk

sjukdom/ohélsa kunde rycka upp sig om |:| |:| |:| |:| |:| |:|

hen ville

...en person med psykisk

sjukdom/ohilsa har sig sjélv att skylla |:| |:| |:| |:| |:| |:|

for sitt tillstand
...stéd och behandling kan hjalpa

personer med psykisk sjukdom/ohélsa ] ] L] [] L] L]

att leva ett valfungerande liv
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Fragor om avsett framtida beteende avseende personer med psykisk ohélsa
Fragorna har hamtats fran skattningsskalan Reported and Intended Behaviour Scale (RIBS) (19). |

resultatredovisningen har svarsalternativ 1 och 2 respektive 4 och 5 slagits samman.

. . Varken
Stamme Stamme .
. stammer
rinte  rganska .
Y. eller inte
alls daligt .
stammer

| framtiden skulle jag kunna tanka mig
att bo tillsammans med en person som |:| |:| |:|
har psykisk ohélsa

| framtiden skulle jag kunna tanka mig
att arbeta tillsammans med en person |:| |:| |:|
som har psykisk ohalsa

| framtiden skulle jag kunna tanka mig

att bo ndra en person som har psykisk
ohalsa

| framtiden skulle jag kunna tanka mig
att fortsatta relationen med en van som [] [] []
fick psykisk ohalsa

Fraga om erfarenhet av psykisk ohalsa
Fragan har formulerats av forskare i CHAP.

[

e I I I I

Vilken personlig erfarenhet av psykisk ohdlsa har du?

Om flera svarsalternativ dr aktuella, ange samtliga

Jag har sjalv psykisk ohalsa

Jag har sjalv haft psykisk ohélsa tidigare

Jag har en eller flera anhériga som har psykisk ohélsa

Jag har en eller flera anhériga som haft psykisk ohalsa tidigare
Jag har en eller flera ndra vanner som har psykisk ohalsa

Jag har en eller flera ndra vanner som haft psykisk ohélsa
Annan erfarenhet

Jag har ingen erfarenhet av psykisk ohalsa

| resultatredovisningen motsvarar “har erfarenhet av psykisk ohalsa” att ha angett minst ett annat

svarsalternativ an ”Jag har ingen erfarenhet av psykisk ohalsa”.

Stamme Stamme
r mycket Vetinte

r ganska
bra

[

bra

[l

[l
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Bilaga 2 Genomférande och deltagare enkatundersokningarna

Liv och Hélsa Ung (LHU) Gotland

Enkéaten Liv och Hélsa Ung (LHU) genomfordes i arskurs 7-9 och ar 1-3 pa gymnasiet fran mitten av april
till terminsslut i bérjan av juni 2021 och 2024. Den besvarades pa avsatt lektionstid och tog cirka en
timme att fylla i. Enkaten inneholl dven andra fragor an de som anvandes i denna uppféljning. Inklusive
foljdfragor inneholl enkdten som mest 151 fragor/pastaenden att besvara om hilsa och
levnadsforhallanden. LHU 2021 besvarades anonymt av elever i arskurs 7-8. Elever i arskurs 9 i
gymnasiet, som fyllt 15 ar, kunde vélja mellan att besvara enkdten anonymt och med personnummer
for att senare kunna delta i uppfoljande enkat for framtida forskning. LHU 2024 besvarades anonymt
av samtliga deltagande.

Vid LHU 2021 samtyckte rektorerna vid samtliga hogstadie- och gymnasieskolor till deltagande. Totalt
ingick enkatsvar fran 2184 ungdomar i denna uppféljning, vilket motsvarade en svarsfrekvens pa 62%.
Vid LHU 2024 avbojde rektor Solbergaskolans deltagande medan 6vriga skolor i hogstadiet och
gymnasiet deltog. Totalt ingick enkatsvar fran 1840 ungdomar i denna uppféljning, vilket motsvarade
en svarsfrekvens pa 59%.

| tabell 11 presenteras bakgrunden for ungdomarna som svarat pa enkaten, 2021 respektive 2024.
Bade 2021 och 2024 var koénsfordelningen mellan flickor och pojkar jamn och 2% av ungdomarna
angav annan konsidentitet eller att de var osakra pa sin konsidentitet. Vidare var de flesta ungdomarna
som besvarade enkdten fodda i Sverige (91%). For LHU 2024 var det relativ jamn fordelning av
ungdomar som gick i hogstadiet respektive i gymnasiet. Vid enkaten 2024 var dock andelen ungdomar
som gick i hogstadiet mindre dan 2021. En orsak till detta var att Solbergaskolan som deltog 2021 inte
deltog i LHU 2024. Nagra andra statistiskt sakerstallda skillnader i fordelningen av kénsidentitet eller
fodelseland bland ungdomarna 2024 jamfért med 2021 kan inte ses.

Tabell 11. Bakgrund ungdomar i hogstadiet och gymnasiet som besvarat LHU 2021 och 2024
Resultat som visar att andelarna skiljer sig Gt mellan 2021 och 2024 enligt berdkning av statistisk signifikans® dr markerade
med fet stil.

2021 2024
n=2184 n=1811
Andel (%) Andel (%)
Flickor 48 50
Pojkar 50 48
Annan/osaker kénsidentitet 2 2
Fodda i Sverige 91 91
Fodda i annat land 9 9
Gar i hogstadiet 59 53
Gar i gymnasiet 41 47

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pévisar verklig skillnad som inte beror pa slumpen i mdtningen
enligt chi-tva test (p-vdrde <0,001). Férklaring kring chi-tva test och p-virde ges nedan under 3.4 analys.

Enkat till vardnadshavare/foraldrar

| slutet av datainsamlingen med LHU 2021 och 2024 (i mitten av maj) skickade skolorna ut information
och lank till en webbenkat till vardnadshavare/foraldrar till eleverna i hégstadiet och gymnasiet, via
skolornas elektroniska kommunikationssystem. Enkdten tog cirka 10-15 minuter att fylla i och
besvarades anonymt. Den var 6ppen att besvara under cirka en manad fran mitten av maj till mitten
av juni. Ndgon paminnelse skickades inte ut. Totalt deltog 331 vardnadshavare/féraldrar 2021 och 89
stycken 2024.
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| tabell 12 presenteras vardnadshavarnas/foérdldrarnas bakgrund, 2021 respektive 2024. Vid
undersékningen 2024 var andelen kvinnor storre jamfort med 2021. Nagra andra statistiskt
sakerstallda skillnader i fordelning bland de svarande 2024 jamfért med 2021 kan inte ses avseende
konsidentitet, fodelseland eller medelalder.

Tabell 12. Bakgrund vardnadshavare/foraldrar till ungdomar pa Gotland som besvarat
foraldraenkat 2021 och 2024

Resultat som visar att andelarna skiljer sig Gt mellan 2021 och 2024 enligt berdkning av statistisk signifikans® dr markerade
med fet stil.

2021 2024
n=331 n =289
Andel (%) Andel (%)

Kvinnor 77 91

Man 22 8

Fodda i Sverige 98 98

Fodda i annat land 2 2
Medeldlder Medeldlder
53 46

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verklig skillnad som inte beror pa slumpen i mdtningen
enligt chi-tvd test (p-vdrde = 0.003). Férklaring kring chi-tva test och p-vérde ges nedan under 3.4 analys.
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Tabell A. Andel (%) ungdomar som har medvetenhet om MHFA pa Gotland 2024 utifran kon,

stadie i skolan, fédelseland och erfarenhet av psykisk ohalsa

Resultat som visar att andelarna skiljer sig at mellan olika grupper enligt berékning av statistisk

signifikans' &r markerade med fet stil.

Kannedom om MHFA Bakgrundsfaktor
Kén
Flickor n = 859 Pojkar n =772
Andel (%) Andel (%)
Har inte hort talas om MHFA 82 92
Har minst hort talas om MHFA 18 8
Stadie i skolan
Hogstadiet Gymnasiet
n =884 n=790
Andel (%)
Har inte hort talas om MHFA 86 88
Har minst hort talas om MHFA 14 12
Fédelseland
Fodd i Sverige n = 1497 Fodd i annat land n = 141
Andel (%) Andel (%)
Har inte hort talas om MHFA 87 86
Har minst hort talas om MHFA 13 14

Har inte hort talas om MHFA
Har minst hort talas om MHFA

Erfarenhet psykisk ohdlsa

Har erfarenhet n = 1282
Andel (%)

80

20

Har inte erfarenhet n =423
Andel (%)

85

15

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i
mdtningen, med p-vdrden <0,045.

Tabell B. Andel (%) ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland som angett ratt eller fel
svar eller att de inte vet svaret pa olika fragor om psykisk ohalsa 2024

Fraga Antal Svarsalternativ Andel
svarande (%)
(n)
Schizofreni @r en av de vanligaste psykiska sjukdomarna 1775 Ratt svar (stdmmer inte) 30
Fel svar (stammer) 12
Vet inte 58
Depression ar en sjukdom 1774 Ratt svar (stammer) 59
Fel svar (stimmer inte) 21
Vet inte 21
Att fraga ndgon om hen har sjalvmordsplaner 6kar inte 1771 Ratt svar (stammer) 24
risken for att personen ska forsoka ta sitt liv
Fel svar (stammer inte) 29
Vet inte 47
Alkohol- eller drogberoende ar en typ av psykisk ohdlsa 1777 Rétt svar (stammer) 69
Fel svar (stimmer inte) 11
Vet inte 21
Angest kan vara en sjukdom 1766 Ratt svar (stdammer) 52
Fel svar (stammer inte) 21
Vet inte 28




Tabell C. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohalsa bland ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2021 och 2024

Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan 2021 och 2024 enligt berékning av statistisk
signifikans® ar markerade med fet stil.

Fraga 2021 2024 Svarsalternativ 2021 2024
Antal Antal Andel Andel
svarande svarande (%) (%)
(n) (n)

Schizofreni ar en av de vanligaste 2144 1775 Ratt svar (stammer 27 30

psykiska sjukdomarna inte)

Fel svar (stdmmer) 73 70

Depression ar en sjukdom 2138 1774 Rétt svar (stdammer) 61 59

Fel svar (stammer inte) 39 41

Att fraga nagon om hen har 2144 1771 Ra&tt svar (stammer) 21 24

sjalvmordsplaner 6kar inte risken for
att personen ska forsoka ta sitt liv

Fel svar (stammer inte) 79 76
Alkohol- eller drogberoende ar en typ 2139 1777 Rétt svar (stammer) 70 69
av psykisk ohélsa

Fel svar (stammer inte) 30 32
Angest kan vara en sjukdom 2141 1766 Ratt svar (stdammer) 53 52

Fel svar (stammer inte) 47 48

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i
mdtningen, med p-vdrden <0,011.

Tabell D. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohalsa bland ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2024 utifran kon

Resultat som visar som visar andelar som skiljer sig at mellan flickor och pojkar enligt berakning av
statistisk signifikant® ar markerade med fet stil.

Fraga Flickor Pojkar Svarsalternativ Flickor Pojkar
Antal Antal Andel Andel
svarande svarande (%) (%)
(n) (n)

Schizofreni ar en av de 894 836 Ratt svar 30 30

vanligaste psykiska (stdammer inte)

sjukdomarna

Fel svar (stammer) 71 69
eller Vet inte

Depression ar en sjukdom 893 835 Rétt svar (stammer) 72 45

Fel svar (stimmer 28 55

inte) eller Vet inte

Att frdga nagon om hen har 892 833 Ratt svar (stammer) 76 25
sjalvmordsplaner okar inte

risken for att personen ska

forsoka ta sitt liv

Fel svar (stammer 24 75
inte) eller Vet inte
Alkohol- eller drogberoende ar 893 838 Ré&tt svar (stammer) 78 59
en typ av psykisk ohalsa
Fel svar (stimmer 22 41
inte) eller Vet inte
Angest kan vara en sjukdom 892 829 Ratt svar (stdmmer) 66 36
Fel svar (stammer 34 64

inte) eller Vet inte
aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pa
slumpen i métningen, med p-vdrden < 0,001.




Tabell E. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohélsa bland ungdomar i hogstadiet och

gymnasiet pa Gotland 2024 utifran stadie i skolan

Resultat som visar att andelarna skiljer sig at mellan ungdomar i hogstadiet och gymnasiet enligt
berakning av statistisk signifikant®* &r markerade med fet stil.

Fraga Hoégstadiet Gymnasiet Svarsalternativ Hoégstadiet Gymnasiet
Antal Antal Andel Andel
svarande svarande (%) (%)

(n) (n)

Schizofreni ar en av de 934 841 Ratt svar 23 39

vanligaste psykiska (stdammer inte)

sjukdomarna

Fel svar (stdammer) 77 61
eller Vet inte

Depression ar en sjukdom 934 840 Ratt svar (stdmmer) 53 65

Fel svar (stammer a7 35
inte) eller Vet inte

Att frdga nagon om hen har 930 841 Ratt svar (stammer) 20 29

sjalvmordsplaner okar inte

risken for att personen ska

forsoka ta sitt liv

Fel svar (stammer 80 71
inte) eller Vet inte

Alkohol- eller drogberoende ar 936 841 Ré&tt svar (stammer) 66 72

en typ av psykisk ohalsa

Fel svar (stammer 34 28
inte) eller Vet inte

Angest kan vara en sjukdom 930 836 Ratt svar (stammer) 47 58

Fel svar (stammer 54 42

inte) eller Vet inte

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-védrden <0,008.




Tabell F. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohalsa bland ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2024 utifran fodelseland

Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan ungdomar fédda i Sverige och i annat land enligt
berakning av statistisk signifikant® &r markerade med fet stil.

Fraga Fodd i Fodd Svarsalternativ Fodd i Fodd
Sverige utomlands Sverige utomlands
Antal Antal Andel Andel
svarande svarande (%) (%)
(n) (n)
Schizofreni @r en av de vanligaste 1579 150 Ratt svar 32 19
psykiska sjukdomarna (stammer inte)
Fel svar (stammer) 69 81
eller Vet inte
Depression ar en sjukdom 1579 150 Ratt svar (stammer) 60 55
Fel svar (stammer 40 45

inte) eller Vet inte

Att fraga nagon om hen har 1575 151 Ratt svar (stammer) 25 20
sjalvmordsplaner 6kar inte risken
for att personen ska férsoka ta

sitt liv
Fel svar (stammer 75 80
inte) eller Vet inte

Alkohol- eller drogberoende ar 1581 151 Ratt svar (stammer) 70 61

en typ av psykisk ohalsa
Fel svar (stammer 30 39
inte) eller Vet inte

Angest kan vara en sjukdom 1574 149 Ratt svar (stammer) 54 42
Fel svar (stammer a7 58

inte) eller Vet inte

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pé slumpen i
mdtningen, med p-vdrden <0,023.



Tabell G. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohalsa bland ungdomar i hogstadiet och
gymnasiet pa Gotland 2024 utifran om de har erfarenhet av psykisk ohélsa eller inte
Resultat som visar andelar som skiljer sig t mellan ungdomar med eller utan erfarenhet av psykisk
ohélsa enligt berdkning av statistisk signifikanta ar markerade med fet stil.

Fraga Har inte Har Svarsalternativ Har inte Har erfarenhet
erfarenhet erfarenhet erfarenhet Andel
Antal Antal Andel (%)
svarande svarande (%)
(n) (n)
Schizofreni arenavde 1266 420 Ratt svar 22 34
vanligaste psykiska (stdammer inte)
sjukdomarna
Fel svar (stammer) eller 78 66
Vet inte
Depression ar en 1268 418 Rétt svar (stammer) 39 67
sjukdom
Fel svar (stammer inte) 61 33
eller Vet inte
Att frdga nagon om 1264 419 Ratt svar (stammer) 21 26
hen har
sjdlvmordsplaner 6kar
inte risken for att
personen ska forsoka
ta sitt liv
Fel svar (stammer inte) 79 74
eller Vet inte
Alkohol- eller 1268 421 Réatt svar (stammer) 57 74
drogberoende ar en
typ av psykisk ohdlsa
Fel svar (stimmer inte) 44 26
eller Vet inte
Angest kan vara en 1261 417 Ratt svar (stammer) 29 61
sjukdom
Fel svar (stammer inte) 71 39

eller Vet inte

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pé slumpen i
mdtningen, med p-vérden <0,030.

Tabell H. Svar pa kunskapsfragor om psykisk ohélsa bland vardnadshavare/foraldrar till

ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2021 och 2024
Inga av skillnaderna i andelar mellan aren &r statistiskt signifikanta®.

Fraga 2021 2024 Svarsalternativ 2021 2024
Antal Antal Andel Andel
svarande svarande (%) (%)
(n)

Schizofreni ar en av de vanligaste 327 89 Ratt svar (stammer 54 53

psykiska sjukdomarna inte)

Fel svar (stammer) 46 47

Depression ar en sjukdom 330 88 Ré&tt svar (stammer) 89 82

Fel svar (stammer inte) 11 18

Att fraga ndgon om hen har 329 88 Ratt svar (stammer) 71 72

sjalvmordsplaner 6kar inte risken for att

personen ska forsoka ta sitt liv

Fel svar (stammer inte) 30 28
Alkohol- eller drogberoende arentypav 330 88 Ratt svar (stammer) 72 73
psykisk ohalsa

Fel svar (stammer inte) 28 27
Angest kan vara en sjukdom 330 88 Ratt svar (stammer) 87 81

Fel svar (stammer inte) 13 19

aAtt inga skillnader dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen beror pa slumpen i métningen.




Tabell I. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohélsa bland ungdomar i
hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2021 och 2024
Resultat som visar att andelarna skiljer sig at mellan 2021 och 2024 enligt berakning av statistisk

signifikans® ar markerade med fet stil.

ar oforutsagbar

2021 2024 2021 2024
Antal Antal Andel stammer  Andel stimmer
Jag tror/tycker att... svarande svarande ganska dalig ganska dalig
(n) (n) eller inte alls eller inte alls
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 2158 1786 4 5
skulle bli battre om hen fick behandling
... stéd och behandling kan hjdlpa personer 2138 1780 4 5
med psykisk sjukdom/ohalsa att leva ett
valfungerande liv
2021 2024
Andel stammer  Andel stimmer
ganska bra eller ganska bra eller
mycket bra mycket bra
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 2143 1778 11 11
kunde rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa 2140 1779 6 6
har sig sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 2143 1785 23 22
ar svar att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa 2141 1780 8 8
ar en fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 2143 1781 32 30

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-vérde 0,039.




Tabell J. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohalsa i hdgstadiet och

gymnasiet pa Gotland 2024 utifran kon

Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan flickor och pojkar enligt berakning av statistisk

signifikant® &r markerade med fet stil.

ofdrutsagbar

Flickor Pojkar Flickor Pojkar
Antal Antal Andel stammer  Andel stimmer
Jag tror/tycker att... svarande svarande ganska dalig ganska dalig
(n) (n) eller inte alls eller inte alls
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 895 844 3 7
skulle bli battre om hen fick behandling
... stod och behandling kan hjélpa personer 895 838 3 6
med psykisk sjukdom/ohilsa att leva ett
valfungerande liv
Flickor Pojkar
Andel stammer  Andel stimmer
ganska bra eller ganska bra eller
mycket bra mycket bra
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 895 836 6 16
kunde rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har 895 837 5 8
sig sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 895 843 21 24
svar att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa &ren 894 839 7 10
fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 894 840 32 28

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-vérden <0,006.




Tabell K. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohélsa bland ungdomar i
hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran stadie i skolan

Resultat som visar andelar som skiljer sig &t mellan ungdomar pa hogstadiet och gymnasiet enligt

berakning av statistisk signifikant® &r markerade med fet stil.

oférutsagbar

Hogstadiet Gymnasiet Hogstadiet Gymnasiet
Antal Antal Andel stammer  Andel stimmer
Jag tror/tycker att... svarande svarande ganska dalig ganska dalig
(n) (n) eller inte alls eller inte alls
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 941 845 6 4
skulle bli battre om hen fick behandling
... stoéd och behandling kan hjalpa personer 939 841 6 4
med psykisk sjukdom/ohalsa att leva ett
valfungerande liv
Hogstadiet Gymnasiet
Andel stammer  Andel stimmer
ganska bra eller  ganska bra eller
mycket bra mycket bra
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 937 841 13 9
kunde rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har 939 840 7 5
sig sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 941 844 24 21
svar att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 941 839 9 8
en fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa ar 940 841 28 31

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaden troligen pdvisar en verklig skillnad som inte beror pa slumpen i

mdtningen, med p-vdrde <0,008.
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Tabell L. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohélsa bland ungdomar i
hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran fédelseland
Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan ungdomar fédda i Sverige och i annat land enligt
berakning av statistisk signifikant® &r markerade med fet stil.

ar oforutsagbar

Fodd i Sverige Fodd i Fodd i Sverige Fodd i annat
Antal annat land Andel stimmer  land
Jag tror/tycker att... svarande Antal ganska dalig Andel stdmmer
(n) svarande eller inte alls ganska dalig
(n) eller inte alls
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 1583 151 4 9
skulle bli battre om hen fick behandling
... stéd och behandling kan hjdlpa personer 1580 139 4 7
med psykisk sjukdom/ohalsa att leva ett
valfungerande liv
Stammer Stammer
ganska bra eller  ganska bra eller
mycket bra mycket bra
Andel (%) Andel (%)
Sverige Annat land
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 1579 148 10 17
kunde rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa 1578 149 6 7
har sig sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 1581 150 22 26
ar svar att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa 1579 150 8 11
ar en fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 1583 146 30 23

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaden troligen pdvisar en verklig skillnad som inte beror pa slumpen i

mdtningen, med p-vdrde <0,008.
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Tabell M. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohélsa bland ungdomar i

hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran om de har erfarenhet av psykisk ohélsa

eller inte

Resultat som visar andelar som skiljer sig t mellan ungdomar med eller utan erfarenhet av psykisk

ohalsa enligt berdkning av statistisk signifikant® &r markerade med fet stil.

oférutsagbar

Har inte Har Har inte Har erfarenhet
erfarenhet erfarenhet erfarenhet Andel stimmer
Jag tror/tycker att... Antal Antal Andel stimmer  ganska dalig
svarande svarande ganska dalig eller inte alls
(n) (n) eller inte alls
(%) (%)
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 1278 421 6 5
skulle bli battre om hen fick behandling
... stod och behandling kan hjélpa personer 1274 419 6 4
med psykisk sjukdom/ohilsa att leva ett
valfungerande liv
Har inte Har erfarenhet
erfarenhet Andel stammer
Stammer ganska bra eller
ganska bra eller mycket bra
mycket bra (%)
(%)
...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 1273 420 17 9
kunde rycka upp sig om hen ville
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har 1274 419 8 5
sig sjalv att skylla for sitt tillstand
...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa ar 1275 422 22 23
svar att prata med
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 1272 420 10 8
en fara for andra
...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 1275 419 24 32

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-virde <0,047.
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Tabell N. Svar pa fragor om attityder till personer med psykisk ohalsa bland

vardnadshavare/foraldrar till ungdomar pa Gotland 2021 och 2024

Resultat som visar att andelarna skiljer sig at mellan 2021 och 2024 enligt berakning av statistisk

signifikans® ar markerade med fet stil.

oférutsagbar

2021 2024 2021 2024
Antal Antal Andel stimmer Andel stimmer

Jag tror/tycker att... svarande svarande ganska dalig eller  ganska dalig
(n) (n) inte alls eller inte alls

(%) (%)

...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa 328 89 1 0

skulle bli battre om hen fick behandling

... stod och behandling kan hjélpa personer 329 89 0 5

med psykisk sjukdom/ohilsa att leva ett

valfungerande liv
2021 2024 2021 2024 Andel
Antal Antal Andel stimmer stimmer
svarande svarande ganska bra eller ganska bra eller
(n) (n) mycket bra mycket bra (%)

(%)

...en person med psykisk sjukdom/ohalsa 329 89 5 1

kunde rycka upp sig om hen ville

...en person med psykisk sjukdom/ohélsa har 329 89 1 0

sig sjalv att skylla for sitt tillstand

...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 328 89 29 19

svar att prata med

...en person med psykisk sjukdom/ohdlsa dren 328 89 10 6

fara for andra

...en person med psykisk sjukdom/ohélsa ar 329 89 41 25

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaden troligen pdvisar en verklig skillnad som inte beror pé slumpen i

mdtningen, med p-vérden <0,004
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Tabell O. Svar pa fragor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohalsa bland
ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2021 och 2024

Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan aren enligt berakning av statistisk signifikant® ar
markerade med fet stil.

2021 2024 2021 2024 Andel
Antal Antal Andel stimmer stimmer
| framtiden skulle jag kunna tanka mig att... svarande svarande ganska dalig eller  ganska dalig
(n) (n) inte alls eller inte
(%) alls
(%)
...bo tillsammans med en person som har 2158 1779 21 26
psykisk ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 2155 1775 11 14
psykisk ohdlsa
... bo ndira en person som har psykisk ohdlsa 2151 1776 7 10
... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 2145 1775 4 6
med en vdn som fick psykisk ohdlsa

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pé slumpen i
mdtningen, med p-vérde <0,009.

Tabell P. Svar pa frdgor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohdlsa bland
ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran kon

Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan flickor och pojkar enligt berékning av statistisk
signifikant® &r markerade med fet stil.

Flickor Pojkar Flickor Andel Pojkar Andel
Antal Antal stimmer stimmer

| framtiden skulle jag kunna tanka mig att... svarande svarande ganska dalig ganska dalig
(n) (n) eller inte alls eller inte alls

(%) (%)

...bo tillsammans med en person som har 894 839 18 35

psykisk ohdlsa

...arbeta tillsammans med en person som har 893 836 8 19

psykisk ohdlsa

... bo néira en person som har psykisk ohdlsa 894 836 5 15

... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 894 835 4 10

med en vdn som fick psykisk ohdlsa

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pé slumpen i
mdtningen, med p-védrden <0,001.
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Tabell Q. Svar pa fragor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohélsa bland

ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran stadie i skolan
Resultat som visar andelar som skiljer sig &t mellan ungdomar pa hogstadiet och gymnasiet enligt

berakning av statistisk signifikant® ar markerade med fet stil.

med en vdn som fick psykisk ohdlsa

Hogstadiet Gymnasiet Hogstadiet Gymnasiet
Antal Antal Andel stimmer  Andel
| framtiden skulle jag kunna tidnka mig att... svarande svarande ganska dalig stimmer
(n) (n) eller inte alls ganska dalig
(%) eller inte alls
(%)
...bo tillsammans med en person som har 940 839 26 26
psykisk ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 936 839 16 11
psykisk ohdlsa
... bo ndra en person som har psykisk ohdlsa 937 839 12 7
... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 940 835 9 3

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-vérden <0,007.

Tabell R. Svar pa fragor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohalsa bland
ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran fodelseland
Resultat som visar andelar som skiljer sig at mellan ungdomar fédda i Sverige och i annat land enligt
berékning av statistisk signifikant* &r markerade med fet stil.

med en vdn som fick psykisk ohdlsa

Fodd i Fodd i Fodd i Sverige F6dd i annat
Sverige annat land Andel stimmer land
| framtiden skulle jag kunna tinka mig att... Antal Antal ganska dalig Andel
svarande svarande eller inte alls stimmer
(%) (%) (%) ganska dalig
eller inte alls
(%)
...bo tillsammans med en person som har 1582 150 25 33
psykisk ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 1580 148 13 18
psykisk ohdlsa
... bo ndira en person som har psykisk ohdlsa 1581 149 9 15
... jag kunna ténka mig att fortsdtta relationen 1579 151 6 12

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pdvisar verkliga skillnader som inte beror pd slumpen i

mdtningen, med p-vdrden <0,023.
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Tabell S. Svar pa fragor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohélsa bland
ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024 utifran om de har erfarenhet av

psykisk ohélsa eller inte

Resultat som visar andelar som skiljer sig t mellan ungdomar med eller utan erfarenhet av psykisk

ohalsa enligt berdkning av statistisk signifikant® &r markerade med fet stil.

med en vdn som fick psykisk ohélsa

Har inte Har inte Har inte Har
erfarenhet erfarenhet erfarenhet erfarenhet
| framtiden skulle jag kunna tidnka mig att... Antal Antal Andel stimmer  Andel
svarande svarande ganska dalig stammer
(n) (n) eller inte alls ganska dalig
(%) eller inte alls
(%)
...bo tillsammans med en person som har 1272 419 40 21
psykisk ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 1270 417 21 11
psykisk ohdlsa
... bo ndira en person som har psykisk ohdlsa 1272 417 17 7
... jag kunna tédnka mig att fortsdtta relationen 1268 418 11 4

aAtt skillnaden dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen pavisar verkliga skillnader som inte beror pé slumpen i

mdtningen, med p-vdrden <0,001.

Tabell T. Svar pa fragor om avsett framtida beteende mot personer med psykisk ohélsa bland

vardnadshavare/foraldrar till ungdomar i hogstadiet och gymnasiet pa Gotland 2024
Inga av skillnaderna i andelar mellan aren &r statistiskt signifikanta®.

med en vdn som fick psykisk ohdlsa

2021 Antal 2024 Antal 2021 2024
svarande svarande Andel stimmer  Andel
| framtiden skulle jag kunna tinka mig att... (n) (n) ganska dalig stimmer
eller inte alls ganska dalig
eller inte alls
(%) (%)
...bo tillsammans med en person som har 330 89 19 11
psykisk ohdlsa
...arbeta tillsammans med en person som har 330 89 9 7
psykisk ohdlsa
... bo nédira en person som har psykisk ohdlsa 330 89 7 6
... jag kunna tdnka mig att fortsdtta relationen 330 89 1 0

aAtt inga skillnader dr signifikant innebdr att skillnaderna troligen beror pa slumpen i métningen.
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Tabell U . Antal personer folkbokforda pa Gotland som avlidit i suicid mellan ar 2011 och 2023

Medel [Medel

10 &r 10 &r

2011- (2014
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023|2020 2023
8 14 7 15 10 10 5 11 8 6 8 5 4 9 8

Kdlla: Socialstyrelsens dédsorsaksregister, X60-X84 Avsiktligt sjélvdestruktiv handling

Tabell V. Antal personer folkbokforda pa Gotland som vardats pa sjukhus eller haft lakarbesok
i specialiserad 6ppenvard pa grund av sjalvskada per ar mellan 2011 och 2023

Medel [Medel
10 ar 10 ar
2011- |(2014-
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023|2020 2023
78 74 75 99 101 107 a7 an 97 113 99 88 88 a2 97

Kdlla: Socialstyrelsens patientregister, X60-X84 Avsiktligt sjclvdestruktiv handling (sluten och/eller specialiserad
O6ppenvdrd).
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