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Sammanfattning
Syfte och bakgrund

Denna rapport ar en del av ett regeringsuppdrag om
program for att forebygga psykisk ohilsa hos barn
under 18 ar (52020/01043/FS) och den fokuserar pa
suicid och suicidférsok. Med program avser vi stan-
dardiserade manualbaserade insatser. Rapporten ir av-
grinsad till program som endera ges till alla barn (uni-
versell niva) eller till barn som ingar i nigon riskgrupp
for att gora ett suicidforsok (selektiv niva). Det innebar
att insatser som till exempel ges till barn som redan har
gjort ett suicidforsok (indikerad nivd) inte ingér.
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Rapporten idr en uppdatering och utvidgning av en
tidigare SBU-rapport frin ar 2015 om skolbaserade
program. Den omfattar sivil skolprogram som for-
dldrastod och bestir av systematiska oversikter om
effekter och hilsoekonomiska aspekter. For etiska
aspekter hinvisar vi till den féregiende rapporten.

Metod

Den systematiska oversikten gjordes i enlighet med
SBU:s Metodbok. Vi sokte randomiserade studier pd
barn under 18 ar. De skulle utvirdera program som

Slutsatser

» Kunskapsldget har inte fordndrats sedan féregdende
rapport dar tvd universella program hade stéd' for
att forebygga suicidforsok, Youth Aware of Mental
Health, YAM (@@@0) och Good Behavior Game,
GBG (@900).

Kommentar

Program pa universell och selektiv niva lyfts ofta fram
som en majlighet att na manga barn med forebyggande
insatser. Men var oversikt visar att det vetenskapliga
underlaget for att anvanda program for att férebygga sui-
cid &r magert med fa studier och korta uppféljningstider.
Vi identifierade tva sma nya studier pa férebyggande
program som inte hade vetenskapligt stéd i den férega-
ende rapporten, men de kunde inte visa nagra skillnader
mellan kontroll- och experimentgrupperna. Daremot
fann vi inte nagra nya publicerade studier pa YAM eller
Good Behavior Game. Fér YAM finns enstaka publice-
rade studieprotokoll samt en sammanstéllning av resul-
tat fran en nyligen avslutad svensk replikeringsstudie.
Studien bekraftar inte tidigare positiva resultat avseende
suicid eller suicidforsok.

- Enligt en annan modell iin den som anviinds i denna rapport.

En trolig orsak till det bristfélliga underlaget ar att det
kravs mycket stora studier och linga uppféljningstider
for att utfall som suicid och suicidférsok ska kunna
studeras pa universell niva. Det vore vardefullt om risk-
och skyddsfaktorer for suicid och suicidférsok, som till
exempel depression och psykologisk motstandskraft
(resiliens), skulle kunna anvdndas som indikator pa kort
sikt for att utvardera programmen. Det skulle behovas
en systematisk genomgang av méjliga faktorer och en
bedémning av vilka faktorer som tillrackligt korrekt och
noggrant (dvs. med tillricklig prediktiv validitet och relia-
bilitet) kan forutsdga suicid och suicidférsék. Om nagra
faktorer identifieras vore det vardefullt om de kunde vara
grund for en 6verenskommelse om prioriterade utfall (sa
kallade core outcome set).

For indikerad prevention, till exempel for att férebygga
ett nytt suicidforsok, behovs oftast andra typer av struk-
turerade insatser dn manualbaserade program. Sadana
insatser ingick inte i projektet och det vore viardefullt
med en systematisk 6versikt pd omradet.
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syftar till att forebygga suicid och suicidforsok pa Resultat

universell eller selektiv niva. Utfallet, antal suicid och Av drygt 1 500 referenser uppfyllde tvé vara krav for
suicidforsok, skulle mitas minst tre manader efter att inkluderas. Som framgar av Tabell 1 gir det inte att
avslutat program. bedéma effekter av de tvd programmen fran studierna.

Vi kunde inte inkludera nagon studie om hilsoekono-
miska aspekter.

Tabell 1 Sammanfattning av resultaten och deras tillforlitlighet.

Program Utfall Antal deltagare Resultat Resultatets Avdrag
(antal studier) tillforlitlighet
Signs of Suicide Antal suicidférsck 386 I: O fall @000 Precision: —-3*
(1RCT) K: 5 fall
n.s.
Familias Unidas Antal suicidférsok 746 B=-0,024 @000 Precision: -3*
(1RCT) (p=0,744)

B = Beta-virde; | = Intervention; K = Kontroll; n.s. = inte signifikant; RCT = Randomiserade kontrollerade studier
* En studie utan signifikanta resultat.

Innehéllsdeklaration v" Granskat om studierna vi hittat 4r relevanta
v" Granskat om det finns metodbrister i studierna
Denna publikation innehdller: som skulle kunna paverka resultaten och ge risk
V' En eller flera systematiska éversikter for snedvridning
v’ Vigt samman resultat fran studier med lag eller
SBU anvidnder en noggrann process for att sikerstélla mattlig risk fér snedvridning
att vara resultat ar vetenskapligt val underbyggda. v’ Bedoémt hur tillférlitligt det sammanvigda resultatet r
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