


Tid for en nordisk rev@lisjon innen r , else for
unge voksne ; &

Med gkende mentale helge
voksne med a na sitt fulld
har vi noen av de hgyes
unge voksne sammenlign
For mange er det vansk
passende hjelp og statte.
ferdighetene til & :
I|vshendelser som er e

g 2 til’ggfg‘, til rimelig og
ange unge voksne mangler

for stgtte til mental helse. Forskni
mellom mental helse og sosia

for 8 bevare denne tilliten. Det er
offentlige helsesystemer ikke har
fleksibilitet eller innovative tilnzer
mentale helseutfordringene blant u

V."rganger og krltlske

Om rapporten

Denne rapporten handler om de voksende mentale
helseutfordringene som unge voksne star overfor i Norden,
samt mulighetene som ligger i 8 investere i deres uforlgste
potensial. Rapporten dykker dypere inn i flere aspekter av
unge voksnes liv: hva det innebzerer, hvordan de har det,
hvilke utfordringer de star overfor i dag, og hvilke behov de
har. Den belyser ogsa samfunnskostnadene og risikoen ved
mentale helseproblemer, som sosial eksklusjon. Et viktig
aspekt som fremheves, er ulikheten innen mental helse.

“Unge voksne som bor i sosiogkonomisk vanskeligstilte

omrader, er mer sannsynlig & oppleve mentale
helseutfordringer enn de som bor i velstdende omrader.

Arbeidet med mental helse handler om mye mer
enn fravaeret av psykiske lidelser. Det handler
ikke bare om 3 overleve, men om 3 leve opp til

vart fulle potensial som mennesker.
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Ung voksenfase - en

Rapporten introduserer q alt "ung
voksenfase", som ; - utvidet
overgangsperiode fra barnd®miti erentidi

livet hvor mange av oss

mer konkurransepreget
kompleksitet i arbeidslivé
polarisering og konstant
legger ekstra press pa
presenterer ngkkeldata om

har det:

s usikkert  arbeidsmarked,
dimaendringer, pandemier,

e Andelen unge voksne med dej
dobbelt s hgy som befolkni

e 4 av 10 unge voksne i Norde
depresjon.

e 8 av 10 sier at de fgler seg e /'i-ff 1€

"Unge voksnes alder er pre@et
intime og neere relasjoner. EV
dype forbindelser med anqges
og svikt i dette kan fgre‘ti

Utdanning og karriere
Relasjoner og intimitet
Familie og livsvalg

Identitet og livsvalg

Samfunn og tilhgrighet

@konomiske forpliktelser
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elferdsstater for & tilby mental helsehjelp.

ige helsesystemer mangler

evne til innovasjon for & handtere
1elsekrisen blant unge.

k%ﬁgtt hfér de nordiske landene stolt
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seg saktere, kan det veere vanskeligere & handtere fglelser
og ta avgjgrelser. Disse forskjellene i hjerneutvikling er en
viktig faktor for var evne til @ takle kritiske livshendelser i
ung voksenfase.

Hva er ung voksenfase

Ung voksenfase er en livge
finnes det omtrent 3,8
aldersgruppen, som utgjo Bt

Denne livsfasen er viktig o¢
utfordringer. Nar vi fyller 1
ansvar som voksne. Vi har
og utnytte mulighetene soni#s
opplever mange av oss at det

Av de 500 000 menneskene som bor i
sosialt og gskonomisk utsatte omrader, er
36 % under 26 ar.

yalg' om vare liv
dVOQSenllvet leevel

Moderne nevrovitenskap viser at
utviklet fgr vi er i midten av 20-
hjernen & utvikle seg hele livet.
utviklet i 20-3rene, har betyde g ba vare
livsferdigheter og evner, spesielt na f/ >

e Planlegging og langsiktig ten
e Vurdering av risiko og belgnn
e Prioritering

e Regulering av fglelser

P <
.Noen av oss har
gir bedre kontroll
om Gjernen utvikler

Hjernen var utvikler seg
hjerner som modnes ra
over fglelser og beslutnit

-y

WWW.BRORMENTALHELSE.COM



Forsinket overgang til

Begrepet ung voksenfa
moderne samfunn
overgangsperiode til fullg
tidligere generasjoner:

« Lengre tid i utdannifgigMange av oss tar
universitetsutdannin@eller annen 'ﬁgereutdanning og
fullfgrer studiene se ‘Dette betyr at vi ogsd
begynner a arbeide .

o Utforskning av karri€ \
ganger og tester ut ulike
liker.

e Geografisk mobilitet: Vi er mert
til forskjellige steder for utdannig
dette inkluderer ofte flytting 8t ar

enlivet er spesielt
markant i Norden. Al _'fdggstillelse av en

bachelorgrad er hgyere enn gjennomsnittet i OECD-landene,
og Vi etablerer oss derfor senere i arbeidsmarkedet.

I Sverige har gjennomsnittsalderen hvor 75 % av
befolkningen har en jobb, gkt fra 21 ari 1990 til 29 ar i 2020.

Livsfasen "mellom to aldre"

Unge voksne beskriver ofte denne tiden i livet som & vaere
"mellom to aldre". Vi leter etter hvem vi er, og hva slags liv
vi gnsker a leve. Vil vi klare 3 fullfgre studiene og fa en jobb,
eller vil vi mgte arbeidsledighet? Noen av oss flytter ut fra

barndomshjemmet, begynner pa universitetet eller tar

yrkesoppleering. Andre lurer pa om vi noen gang vil kunne
flytte ut og finne var forste jobb.

I Igpet av denne perioden sliter vi ogsa med & bygge
vennskap og relasjoner og navigere gjennom opp- 0g
nedturer ved avslutninger og nye begynnelser. Alle disse
store forandringene skjer innenfor et relativt kort tidsrom og
kan utfordre vart mentale velveere. Hvordan vi handterer
denne overgangen, kan ha store og varige konsekvenser for
livene vare, pavirke var evne til & etablere oss i
arbeidsmarkedet, integrere oss i lokalsamfunnene vare og
danne langvarige relasjoner.

Psykologer har beskrevet ung voksenfase som en distinkt
livsfase skapt av samfunns- og kulturendringer i den
moderne verden. Det er ogsa en tid i livet hvor vi har stgrst

~ sannsynlighet for & oppleve angst og depresjon. Unge

ne er mer enn dobbelt s3 sannsynlige som resten av
ningen til & oppleve symptomer pa depresjon.
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Share of young men and women aged 16-29 who reported mild or severe
problems (combined) of anxiety, worry, or unease, 2006-2022 (Sweden).
Source: National public health surveys.”
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Kostnadene ved ments
voksne

De gkende nivdene av mé;
i Norden fgrer til betydelig&Sesr

ge 7 g menneskelige
kostnader. Dette legger og@sg ¢

‘samfunnet, med
idsmarkedet og

Arbeidsmarkedseksklusjofi grinnet mentale
helseutfordringer i

A sikre sysselsetting er ‘en i
voksenlivet og en vesentlig faktor
nordiske landene klarer en betydelig
& mestre denne overgangen. Mange

Employment or Training). Forsknin
helse er en ngkkelfaktor for a bli en

mellom de nordiske landene. For ek
hgyeste andelen, med 10,1 % a
Sverige har nesten halvparten av de
Selv med en lavere prosentandel i Sve,
000 mennesker. e 1

Darlig mental helse som tengk risikoen for & bli en
izaévarig eksklusjon

« Darlig mental helse
e Nevropsykiatriske lidelser
« A bo i omrdder med sosiogkonomiske utfordringer

Det har veert en markant nedgang i andelen unge menn med
lav utdanning som er aktive pa arbeidsmarkedet. Blant
menn i alderen 25-29 har sysselsettingsraten falt fra 70-80
% til 60-65 % de siste arene. Nedgangen har veert spesielt
bratt i Danmark.

Gevinster fra sosiale investeringer

@konomen Ingvar Nilsson har studert samfunnets kostnader
ved 8 la mennesker falle utenfor og ende i sosial
ekskludering. Han har ogsd8 beregnet de betydelige
gkonomiske gevinstene som kan oppnds ved & iverksette
tiltak for a forhindre ekskludering.

Hvert ar fgdes 95 000 barn i Sverige. Av disse ender 12 160,
eller 3 i hver klasse, opp i sosial ekskludering. Gjennom livet
koster disse personene samfunnet 210 milliarder svenske
kroner i utgifter til omsorg, sosial stgtte og andre
samfunnskostnader. I tillegg bidrar de ikke til BNP fordi de
er ekskludert fra arbeidslivet.

Den arlige kostnaden for sosial eksklusjon per individ kan
belgpe seg til 560 000 SEK, hvorav halvparten er
produksjonstap. Dersom tiltak kan redusere tiden i

- marginalisering, kan samfunnet spare store summer

ti(_:lig som individets livskvalitet forbedres dramatisk.
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«Skolen burde ha gitt
helse. Den fokusere
arbeidere, ikke pa

Behovene for unge voks

Nar det gjelder unge voks
fremheves viktigheten av:;

e @kt kunnskap og vetl

| b
k.. « Mer apne samtaler o
' stigma.

o Tilgang til digitale Igsninger

En studie viser at 70 % av unge
Igsninger forbedrer tilgjengelighetg
halvparten mener det gker effe
gkende forventninger til personlig ti
kommunikasjon med helsepersonel
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tal helse
~denne rapporten

viser at vi m3 gjgre mer for
praktiske Igsninger som fa

P k%“plekse og krever
lensyn til individets behov,

forbedres. Malet er & ga fi
skape trivsel — bade for e

voksne star overfor, og hvorfor vi
a finne Igsninger. Den viser ogsa
investere i tiltak som kan forbedre
voksne. For & f3 til dette ma vi gjore

1. Fokusere: Vi m3 rette oppriefks not unge
voksne i alderen 18-29 &r, e ; '
mellom stolene i tradisjonel
Ved & forstd deres utfordring
kan vi lage malrettede og effek®i

2. Investere: Vi ma stotte lokégge S
som allerede har utviklgiig
gode resultater. Dig
ressurser, nettverk £0g"
tilbudene sine-ogif

A

5
}

3. Samarbeide: Vi ma bryte ned siloene og samarbeide
pa tvers av sektorer. Offentlig og privat sektor,
forskere, innovatgrer, unge voksne selv - alle ma
bidra. Sammen kan vi utvikle og implementere
lgsninger som virkelig fungerer og kan skaleres.

Vi oppfordrer sosiale entreprengrer, investorer, politikere,
fagpersoner og unge voksne til & st& sammen i en felles inn-
sats for & revolusjonere mental helsehjelp i Norden. Sam-
men har vi en unik mulighet til 8 utvikle nye og innovative
lgsninger som forbedrer mental helse og skaper systemend-

= : ngger

Reisen er i gang - vil du veere med?

Even Karpuz og Felix Baldauf
BROR Mental Helse AS
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