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Vilka diagnoser star for 6kningen av unga vuxnas
vardkonsumtion for psykiatriska tillstand?

Ungas vdardkonsumtion for psykiatriska tillstand har okat markant i Stockholms ldn sedan borjan pda
2000-talet. Ett steg 1 att forstd orsakerna dar att undersoka vilka diagnoser som star for okningen. Med
hjdlp av landstingets vardregister undersokte vi diagnoser bland unga vuxna 18—24 ar mellan 2006—2014.
Resultatet visar att depression och dngest, som utgér den storsta diagnosgruppen vad gdller psykisk ohdlsa,
samt ADHD och autismspektrumtillstand okat kraftigt bland unga mdn och kvinnor.

Ungas vardkonsumtion for psykiatriska tillstand
har 6kat markant i Stockholms lin sedan borjan
pa 2000-talet. Andel unga 18—24 &r som har minst
en fysisk vardkontakt inom den specialiserade
psykiatrin har okat fran cirka 6/100 invanare
till cirka 10/100 invanare mellan aren 2006 till
2014 (Figur 1). En lika markant 6kning har skett
bland 13—17-dringar. De unga har sedan &r 2006
andelsmassigt den hogsta vardkonsumtionen inom
den specialiserade psykiatrin av alla dldersgrupper
och skillnaderna har hela tiden 6kat.
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Figur 1. Andel av befolkningen 13 &r eller dldre
i Stockholms ldn som har kontakt med den
specialiserade psykiatrin 2006-2014

Data &r bearbetat ur landstingets vardregister (VAL-databaserna).
Specialiserad psykiatri=psykiatri, beroendevard samt arvoderade
privatpsykiatrer.

Andel personer som far en psykiatrisk diagnos
inom somatik eller primarvard &ar lagre bland
unga 13—17 ar och 18-24 ar jamfort med andra
aldersgrupper (Figur 2). Unga har dock haft den
storsta 6kningen over tid.

Vad det dr som forklarar Okningen av ungas
vardkonsumtion for psykiatriska tillstdnd ar oként.
Tankbara forklaringar ar en minskad stigma-
tisering av psykisk sjukdom som gor att fler unga
vagar soka vard, ett okat behov av att soka vard
bland unga, speciellt bland de med mildare psykisk
ohilsa' och en o6kad forekomst av psykisk ohilsa
just bland unga.
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Figur 2. Andel av befolkningen 13 ar eller dldre i
Stockholms lin som far en psykiatrisk diagnos inom
priméarvard eller somatik 2006-2014

Data &r bearbetat ur landstingets vardregister (VAL-databaserna).
Psykiatrisk diagnos= ICD10kod F10-F69, F84, F90-94

Ett steg i att forstd mer om orsakerna ar att
undersoka vilka diagnoser som star for 6kningen
av ungas vardkonsumtion for psykiatriska tillstand
och om dessa skiljer sig jamfort med andra
aldersgruppers. Vi har undersokt diagnoser bland
unga vuxna i aldrarna 18—24 ar fr o m ar 2006.

Depression och angest utgor de storsta diagnos-
grupperna. Enligt Stockholms ldns landstings
Folkhélsorapport 20152 har andelen Stockholmare
som vardas for depression och/eller angest okat
i alla aldersgrupper mellan ar 2006 till 2014.
Okningen har varit stérst bland unga.

Figur 3 visar andel personer 18—24 &r i Stockholms
lan som véardats for olika psykiatriska diagnoser
inom specialiserad psykiatri, primarvard eller
somatisk vard mellan dren 2006 till 2014. Det
framgar att, forutom Okningar av depression
och éangest, har forekomsten av ADHD och
autismspektrumtillstind (AST) o©kat kraftigt
bland unga. Samtidigt har registreringsgraden for
diagnoser i landstingets system forbattrats vilket
visas i att andel som har kontakt med psykiatrin
utan registrerad diagnos har minskat. Detta ar
dock inte hela forklaringen till 6kningen. Till
exempel s& har andelen unga kvinnor som vardas
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Figur 3. Psykiatriska diagnoser for man och kvinnor i dlder 18-24 &r i Stockholms lan 2006-2014, i procent av befolkningen
Data &r bearbetat ur landstingets vardregister (VAL-databaserna). AST=Autismspektrumtillstdnd, EIPS=Emotionellt instabil personlighetsstérning.

inom psykiatrisk vard utan en registrerad diagnos
minskat fran 3,8% till 0,8% (3 procentenheter).
Samtidigt har andelen unga kvinnor som vardas
for depression eller dngest okat fran 4,8% till
10,6% (5,8 procentenheter), ADHD har ¢kat fran
0,1% till 2,5% (2,4 procentenheter) och autism har
okat frén 0,1% till 1,0%. Det ar oklart hur detta kan
ha paverkat trender av enskilda diagnoser.

Okningen av ADHD har varit likartad mellan kénen
och &r 2014 var det cirka 2,5% av lanets 18—24
aringar som diagnostiserats med ADHD. Sedan ar
2012 utgor ADHD den nist storsta diagnosgruppen
bland unga som far vard for psykiatriska
tillstdnd efter depression/éngest. Forekomsten
av ADHD uppskattas till cirka 5—-7% bland barn
och ungdomar? och hos minst hilften kvarstar
symptom och funktionsnedsittning i vuxen &lder.
Forekomsten bland vuxna beriknas till cirka 2,5—
5,0 %4, vilket kan vara en underskattnings. Detta
betyder att, trots att diagnostiserad ADHD har
blivit vanligare bland unga i Stockholms ldn kan
det fortfarande finnas en underdiagnostisering.

Forekomsten av AST har okat fran 0,2% ar 2006
till 1,4% ar 2014 bland unga mén och fran 0,1% ar
2006 till 1,0% ar 2014 bland unga kvinnor, vilket
ar markanta Okningar. Detta Overensstimmer
med en svensk studie® som fann att 1,6% av lanets
pojkar och 0,7% av flickorna hade en AST diagnos.

Att en del av 6kningen i ungas vardkonsumtion for
psykiatriska tillstand verkar forklaras av 6kningar
av neuropsykiatriska diagnoser ar inte forvanande.
Okningen av neuropsykiatriska diagnoser bland
barn och unga kan dock inte sjilvklart tolkas
som att fler har dessa tillstand i dag jamfort
med tidigare. Okningen skulle ocksd kunna
forklaras av vidgade diagnostiska kriterier, 6kad
uppmarksamhet kring neuropsykiatriska tillstand
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och forbattrad tillgdng till utredningar’. Visst stod
for att dessa faktorer spelar roll utgor det faktum
att de neuropsykiatriska diagnoserna ocksa okat
bland ildre aldersgrupper (25—-64 ar). Eftersom
dessa tillstind debuterar under barndomen, ar det
sannolikt vardens formaga och/eller bendgenhet
att diagnostisera neuropsykiatrisk problematik
som delvis forklarar okningen bland vuxna. En
annan forklaring skulle kunna vara att samhillets
krav okat sa att vid en given symtomniva ar
andelen som upplever funktionsnedséttning och
soker vard, och darmed blir diagnostiserade, storre
an tidigare.
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