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Nir stigma star i vagen
- personer med substansbrukssyndroms erfarenheter av

slutenvarden

Abstrakt
Bakgrund: Substansbrukssyndrom (SUD) ar ett globalt utbrett folkhalsoproblem med

betydande konsekvenser for bade individer och samhalle och skapar en utmanande

situation for hilso- och sjukvarden.
Syfte: Att belysa hur personer med substansbrukssyndrom erfar slutenvarden.

Metod: En litteraturoversikt baserad pa empiriska kvalitativa studier genomfordes.
Databassokningar gjordes i PubMed och CINAHL och inkluderade studier analyserades
enligt Fribergs femstegsmodell. Med hansyn till amnets kansliga natur prioriterades

studier med ett gott forskningsetiskt overviagande.

Resultat: Elva studier valdes ut med totalt 206 deltagare fran fyra lander, USA (N=7),
Sverige (N=2), Australien (N=1), Spanien (N=1). Litteraturéversikten resulterade i tre
kategorier; personcentrerat bemétande och delaktighet i varden, stigmatisering och
ojamlikt bemotande i varden samt vardrelation, omvardnadsinsatser och vardmiljon.

Resultatet delades sedan in i ytterligare atta subkategorier.

Konklusion: Personer med SUD har blandade erfarenheter av slutenvarden.
Stigmatisering ar en aterkommande orsak till negativa erfarenheter, medan

personcentrerad vard framtrader som en viktig del i bemotandet for en positiv upplevelse.

Nyckelord: Substansbrukssyndrom (SUD), erfarenheter, slutenvarden, personcentrerad

vard
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When stigma stands in the way
- people with substance use disorders’ experiences of

inpatient care

Abstract

Background: Substance use disorder (SUD) is a global public health issue with
consequences on both society and individuals. Every part of society is affected by SUD,

which creates major challenges for health care.
Aim: To explore people with SUDs experiences of inpatient care.

Methods: The method chosen to answer the aim was a literature review based on
empirical qualitative studies. Searches were performed in PubMed and CINAHL. The
selected studies were analyzed in accordance with Friberg’s “five-step model”. Given the
sensitivity of the topic, special attention was paid to the ethical rigor of the selected

studies.

Results: Eleven studies were chosen for this review with a total of 206 participants from
four different countries, USA (N=7), Sweden (N=2), Australia (N=1), Spain (N=1). The
result was sorted in three main categories; person-centered care and being able to
participate in your own care, stigma and inequality in care, and lastly relationship, care
and hospital environment as a patient. The result was furthermore sorted into eight

subcategories.

Conclusion: Individuals with SUD reported mixed experiences of inpatient care.
Stigmatization was the major contributor to the negative experiences, while person-
centered care emerged as an important aspect of treatment in creating positive

experiences.

Keywords: Substance use disorder (SUD), inpatient, experience, person centered care
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Bakgrund

Substansbrukssyndrom

Substansbrukssyndrom (SUD) ar en sjukdom som priaglas av ett ihdllande och svarreglerat
substansbruk, dir individen successivt utvecklar ett starkt begir och en 6kad tolerans 6ver
tid. Tillstandet ar kopplat till anvindning av alkohol, narkotiska substanser och/eller
andra beroendeframkallande beteenden, exempelvis spel om pengar (Beroendecentrum
Stockholm, n.d.). Att lida av SUD ar skadligt, svarkontrollerat och leder till lidande eller

nedsatt funktionsforméga (Volkow & Blanco, 2023).

Diagnosen substansbrukssyndrom baseras framst pa tva internationella
klassifikationssystem, ICD-11 som utvecklats av World Health Organization och DSM-5
som utvecklats av American Psychiatric Association (Volkow & Blanco, 2023). I DSM-5
klassificeras beroendetillstindet SUD med gemensamma kriterier for bade alkohol och
narkotika (American Psychiatric Association, 2023). DSM-5 ar det system som anvands

mest i Sverige (Socialstyrelsen, 2019).

Flera samverkande riskfaktorer bidrar till utveckling av SUD, dir bade arv och miljo spelar
en roll. Vanliga riskfaktorer ar exempelvis manligt kon, samsjuklighet med annan
psykiatrisk sjukdom, ung alder vid start av bruk, samt sociala normer (Volkow & Blanco,

2023).

Substansbruk initieras ofta under tonaren och paverkas da i hog grad av relationer till
familj och jamnariga samt tillgang till substanser. Under ungdomséaren paverkas
substansbruk i hog grad av den sociala miljon, medan problematiskt substansbruk i vuxen
alder i storre utstrackning kopplas till faktorer som ensamhet, psykisk ohélsa och

bristande sociala relationer (Trucco, 2020; Ingram et al., 2020).

Substansbrukssyndrom som folkhilsoproblem

Internationella data visar att SUD ar ett omfattande globalt folkhalsoproblem, med
hundratals miljoner manniskor som lever med beroendeproblematik varlden over.
Internationella uppskattningar visar att ungefar 4—5 procent av viarldens befolkning i
aldersgruppen 15—64 ar har rapporterat anviandning av psykoaktiva substanser under

2023 (United Nations Office on Drugs and Crime, 2023).

Data visar att omkring 400 miljoner manniskor brukar alkohol (World Health
Organization, 2024) och att omkring 292 miljoner manniskor brukar droger (United

Nations Office on Drugs and Crime, 2024). I Sverige finns det ingen exakt uppskattning
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om hur manga som lever med SUD, men statistik 6ver vardinsatser visar att tillstdndet
medfor betydande konsekvenser. Under 2024 bidrog SUD i Sverige bland annat till att 730
personer fick tvangsvard och drygt 6016 personer fick frivillig vard (Socialstyrelsen, 2025).
Tillstdndet bidrar till ett 6kat behov av halso- och sjukvardsinsatser, sarskilt vid

samsjuklighet, vilket belastar halso- och sjukvardssystemet (Volkow & Blanco, 2023).

Konsekvenser av substansbrukssyndrom for individen

SUD ar forenat med omfattande konsekvenser for individens halsa samt livssituation och
paverkar bade vilbefinnande och social funktion (Volkow & Blanco, 2023). Langvarigt
bruk av alkohol och droger ar associerat med 6kad risk for flera sjukdomstillstand,
daribland hjart-karlsjukdom, cancer och infektionssjukdomar. Tillstindet ar dven starkt
kopplat till psykisk ohilsa, exempelvis depression och dngest (Schulte & Hser, 2014).
Utover medicinska konsekvenser paverkar SUD livskvalitet och formégan att hantera
vardagliga aktiviteter, vilket begransar mojligheterna att uppratthalla arbete, sociala

relationer och deltagande i samhallslivet (Sussman & Sinclair, 2022).

Sjukskoterskans roll i vardandet av personer med SUD

Personer med SUD soker séllan vard specifikt for sitt substansbruk, utan kommer ofta i
kontakt med halso- och sjukvarden till f6]jd av andra medicinska tillstdnd, exempelvis
infektioner. Screening for SUD inom olika vardkontexter framstar som ett effektivt satt att
identifiera dessa individer. Tidig diagnostik mojliggor dessutom mer adekvata vardinsatser
och ett forbattrat halsoutfall (Volkow & Blanco, 2023).

Vardandet av personer med SUD ar forknippat med emotionella krav for sjukskoterskor,
vilket relateras till komplexa vardsituationer och aterkommande mo6ten med personer som
aterfaller i substansbruk. Samtidigt upplevs arbetet som meningsfullt genom mojligheten
att stodja personer i aterhamtning och férandring. Personliga och professionella
erfarenheter tycks dven paverka sjukskoterskors bemotande av denna patientgrupp (Kitt-

Lewis & Adam, 2025).

En av sjukskoterskans karnkompetenser ar att bedriva personcentrerad vard (Svenska
sjukskoterskeforeningen, 2024). Personcentrerad vard ar ett forhallningssitt som innebar
att satta personen i centrum och att se individen som hel och komplex. Inom omvardnad
har begreppet en central roll, men vad det innebar ar inte sjalvklart utan varierar beroende
pa kontext (Ryan, 2022). For att tydliggora och forankra personcentrerad omvardnad har
McCance & McCormack (2025) utvecklat Person-centred Nursing Framework (PCNF).

Aven Joyce Travelbees teori om mellanmiinskliga relationer #r relevant i ssmmanhanget
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och kan beaktas i relation till personcentrerad omvardnad. Teorin betonar betydelsen av
empati och att se personen bakom sjukdomen for att fraimja hantering av lidande och finna

mening i situationen (Shelton, 2016; Travelbee, 1971).

Problemformulering

Endast ett fatal studier har undersokt erfarenheterna av slutenvarden hos personer med
SUD. Detta ar en sjukdom som har stor paverkan pa individ och samhalle. Samtidigt
praglas omvardnaden av utmaningar relaterade till negativa attityder och bristande
kunskap i kombination med patientgruppens komplexa vardbehov. Det finns darfor ett
behov av att synliggora dessa personers erfarenheter och identifiera brister i omvardnaden

for att kunna forbattra vardandet for denna patientgrupp.

Syfte

Studiens syfte ar att belysa hur personer med substansbrukssyndrom erfar slutenvéarden.



Metod

For att besvara syftet med studien genomfordes en litteraturéversikt baserad pa
publicerade empiriska kvalitativa studier. Avsikten med en litteraturoversikt av detta slag

ar att skapa en oversikt over det befintliga forskningslaget (Friberg, 2022, s.185).

Sokmetoder

For att identifiera relevant forskning har en systematisk litteratursokning genomforts i
databaserna PubMed och CINAHL, vilka ar centrala databaser for omvardnad och
medicinsk forskning (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 88). Sokningarna syftade till att
identifiera kvalitativa empiriska studier som besvarade litteraturéversiktens syfte.
Strategin for sokningarna utvecklades genom inledande testsokningar dar olika
kombinationer av sokord och nyckelord anviandes for att identifiera relevanta amnesord
och anpassningar till respektive databas (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 89—91). Nar de
inledande sokningarna genererade ett stort antal traffar gjordes avgransningar av
sokorden i syfte att uppna mer specifika och relevanta resultat (Hellberg & Karlsson, 2023,
s. 90—91). I s6kningarna anviandes centrala begrepp relaterade till beroendeproblematik,
slutenvard och patienters erfarenheter, sisom “substance use disorder”, “addiction” och
“experience”. Dessa kompletterades med relevanta MeSH-termer, exempelvis “substance-

related disorders”, “inpatient” och “qualitative research” for att sikerstilla att korrekta

studier inkluderas (Karolinska institutet, 2025).

For att specificera sokningar anviandes booleska operatorer som AND och OR for att
strukturera och avgransa (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 94). Da de fenomen som beskrivs i
litteraturoversikten ofta har flertalet synonymer anvandes OR samt sokblock for att
precisera sokningar. For att sdkerstilla att sokningar tiackte syftet anviandes AND, vilket
mojliggjorde att de olika delarna av syftet inkluderades (Karolinska institutet, 2025).
Trunkering (*) anvandes for att ytterligare bredda eller precisera sokningarna samt
inkludera olika bojningsformer och ordvarianter av sokorden. Vidare tillampades

» »

frassokning genom citationstecken (” ”) samt anvandning av parenteser for att 6ka
traffsakerheten (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 92). Sokningarna avgransas genom filter for
vetenskapligt granskade studier (peer review), studier med vuxna deltagare samt
publiceringsar inom de tio senaste aren (Karolinska institutet, 2025). Se Bilaga 1 for

sokord.



For att ytterligare sikerstalla att alla tillgangliga studier inkluderades gjordes dven
manuella sokningar. Ledande forskare inom detta falt i olika lander (Spanien, Sverige och
USA) kontaktades via mejl och tillfrdgades om de hade ytterligare studier inom dmnet. Pa

detta satt tillkom en artikel till resultatet da den publicerats efter sokprocessen.

Urval

Urvalet baserades pa relevans for litteraturoversiktens syfte samt uppfyllelse av inklusion-
och exklusionskriterier. Inklusionskriterierna var kvalitativa empiriska studier, personer
med diagnostiserat eller identifierat SUD samt att studien skulle ha skett i anslutning
till/inom slutenvarden. Vidare inkluderades endast studier fran vastvarlden, definierade
som Europa, Nordamerika samt delar av Oceanien. Dessa lander uppvisar likheter
avseende exempelvis kultur och hilso- och sjukvardssystem (Henrich et al., 2010).
Exklusionkriterierna for studierna infattade personer under 18 ar, samt spelmissbruk.
Urvalet skedde i tre steg vilket gar att se i soktabellen, se bilaga 1. Forst valdes studier ut
baserat pa titeln. I detta steg sorterades dven dubbletter bort for att det endast skulle
tackas i ett urval av en sokning (Friberg, 2022, 189—191). I det andra steget lastes
studiernas abstract for att skapa en 6vergripande forstaelse av innehall och metod. Flera
studier exkluderades i detta steg, exempelvis dd metoderna inte 6verensstimde med
inklusions- och exklusionskriterierna (Hellberg & Karlsson, 2023, s. 99—100). I det tredje
och sista steget lastes studierna i sin helhet for att avgora vilka som skulle inkluderas for
vidare kvalitetsgranskning. De studier som bedomdes relevanta genomgick en
kvalitetsgranskning med stod av granskningsmallen av Olsson och Sorensen (2011). 1
detta steg exkluderades studier som visade betydande kvalitetsbrister. De inkluderade

studierna sammanstilldes darefter i en 6versiktstabell, se bilaga 2.

Analys

En analys i flera steg har genomforts av det material som samlats in genom
sokningsprocessen med hjilp av Fribergs femstegsmodell (Friberg, 2022, s. 177-179).
Fokuset 1ag 16pande pa resultatdelen av studierna. I forsta steget lastes studierna flera
ganger och sammanfattningar skrevs for att sikerstélla forstaelse av materialets innehall. I
det andra steget sammanstilldes en oversiktstabell 6ver de inkluderade studierna. Fokus
lag pa att utforma en noggrant strukturerad tabell for att skapa en tydlig 6verblick over
innehall och resultat (Popenoe et al., 2021). Det tredje steget bestod av att identifiera
likheter och skillnader mellan de inkluderande studierna. Bada skribenterna ansvarade for
att markera relevanta meningsenheter i texterna, som darefter sorterades i koder. I det

fjarde steget grupperades koderna i subkategorier som slutligen organiserades under



overgripande kategorier. De fynd som framkom i analysprocessen presenterades darefter i

resultatet som det sista och femte steget.

For att sdkerstilla analysens kvalitet och minska risken for missforstand fordelades studier
mellan skribenterna, vilket mojliggjorde en genomgang av sammanstallningar och
analyser. I denna process jamfordes tolkningarna for att sikerstilla 6verensstimmelse,

samtidigt som analyserna kompletterades med ytterligare identifierade fynd i texterna.

Forskningsetiska overviganden

Personer med SUD har historiskt varit en utsatt grupp, vilket stéller krav pa ett etiskt och
respektfullt forhallningssitt vid analys och presentation av forskningsresultat (Narayanan
& Murthy, 2023). Litteraturoversikten utgar fran forskningsetiska principer i
Helsingforsdeklarationen (World Medical Association, 2024) samt Lag (2003:460) om
etikprovning av forskning som avser manniskor (2003), vilket betonar vikten av att skydda
deltagarnas integritet, vardighet och rattigheter. Att stélla djupgdende fragor kring SUD
kan skapa en situation dir trauma och upplevelse av stigmatisering ateruppvacks
(Narayanan & Murthy, 2023). For att sdkerstilla att de inkluderande studierna har tagit
etisk hansyn till deltagare inkluderades endast studier som genomgatt en etisk granskning

och etikprovning eller redovisade en god etisk medvetenhet i metoden.



Resultat

Demografi

Totalt har elva empiriska kvalitativa studier inkluderats i litteraturoversikten. Deltagarnas
totala medianalder var 43,5 ar. De flesta studier inkluderade bade man och kvinnor, men
en studie bestod av enbart manliga deltagare. Totalt 206 individer deltog i de studier som
ingick i litteraturoversikten. En av studierna valde att inte inkludera alder samt typ av

substans, da de ansig att det riskerade personernas anonymitet.

Studierna genomfordes pa somatiska vardavdelningar, psykiatriska vardavdelningar och i
tva fall pa en rattspsykiatrisk vardavdelning. Deltagarna brukade olika typer av substanser
som alkohol, amfetamin, kokain, opiater och bensodiazepiner. Flertalet deltagare hade ett
blandmissbruk dar flertalet substanser anviands parallellt. I tva studier hade deltagarna
SUD dar de injicerade. Studierna har utforts i vastvarlden: USA (N=7), Sverige (N=2),
Australien (N=1), Spanien (N=1). Se bilaga 3 for demografisk 6versiktstabell.



Resultatoversikt

Resultatet delades in i tre kategorier: personcentrerat bemotande och delaktighet i varden,
stigma och ojamlikt bemotande i varden och vardrelationer, omvardnadsinsatser och
vardmiljons betydelse. Under dessa kategorier tillkom sedan atta underkategorier for att

vidare tydliggora resultatet.

Tabell 1: Resultatoversikt

Resultatoversikt

Kategorier Subkategorier

Att bli lyssnad pa, respekterad och inkluderad i varden

Personcentrerat bemdtande och delaktighet i Att mota helhetssyn eller ensidigt fokus i varden

varden

Bemd&tande som paverkar trygghet och féljsamhet

Konsekvenser av stimatisering och férdomar

Stigmatisering och ojamlikt bemotande

Stigmatisering har betydelse i vardmotet

Att mota relationer som stodjer eller hindrar vardprocessen

. . _ . |Behandling och omvardnadsinsatser kan férbattra eller
Vardrelationer, omvardnadsinsatser och vardmiljo | |
forsvara sjukdomen

\V&rdmiljon och dess betydelse

Personcentrerat bemotande och delaktighet i varden

Litteraturoversikten visar att virdpersonalens bemotande och kommunikation har stor
betydelse utifran personer med SUD:s erfarenheter av slutenvarden. Ett personcentrerat
forhallningssatt framstar som centralt. Resultatet visar vikten av att bli bemott med
respekt och empati samt att kommunikationen ar tydlig och begriplig. Det framkom en
variation i erfarenheterna hos personer med SUD av personcentrerad vard. Brister i
personcentrering, bemotande och delaktighet visade sig kunna bidra till negativa

vardupplevelser.



Att bli lyssnad pa, respekterad och inkluderad i varden

Att fa kdnna delaktighet i sin vard beskrevs som viktigt for personer med SUD i flera
studier. Mojligheten att uttrycka sina behov, symtom och upplevelser bidrog till positiva
vardupplevelser. Att fa sin vilja hord och involveras i de beslut som fattas kring varden
bidrog till att autonomin bevarades (Davis et al., 2025; McCallum et al., 2015; Svensson et
al., 2024; Velez et al., 2016). Det var aven viktigt for personer med SUD att det fanns en
tydlig kommunikation och involvering vid eventuella byten av vardavdelning under
sjukhusvistelsen (Bearnot et al., 2019; Davis et al., 2025). Bristande kommunikation
mellan vardavdelningar kunde leda till att personerna behovde upprepa sin situation och

kinde sig forbisedda, vilket paverkade deras delaktighet (Bearnot et al., 2019).

Flertalet erfarenheter i studierna visar pa en avsaknad av ett personcentrerat
forhallningssitt hos vardpersonalen gentemot personer med SUD (French et al., 2023;
Svensson et al., 2024; Velez et al.,2016). Inom rattspsykiatrisk slutenvard beskrevs
erfarenheter av begriansad delaktighet, dar varden upplevdes styrd av rutiner och
sakerhetskrav (Svensson et al., 2024). Motet med vardpersonal praglades ofta av
otillracklig forstaelse (Velez et al., 2016) samt brist pa kunskap om SUD och kompetens,
vilket bidrog till bristande individanpassning och stod i varden (French et al., 2023;
Svensson et al., 2024). Det uttrycktes en 6nskan om att vardpersonal i framtiden ska ha
utbildning inom SUD (Balmuth et al., 2024; French et al., 2023), samt en 6kad forstaelse
kring deras situation (Velez et al., 2016). Personer med SUD inlagda inom icke-
specialiserade vardavdelningar uttryckte dessutom en 6nskan om mer specialiserad
beroendevard, da de upplevde att detta bade skulle bidra till en 6kad kinsla av acceptans

och forbattra upplevelsen av sjukhusvistelsen (Bearnot et al., 2019; McCallum et al., 2015).

Flera deltagare beskrev att det var betydelsefullt niar vardpersonal varderade deras asikter
och lyssnade pa deras behov samt tog deras situation pa allvar (Babbel et al., 2024;
Balmuth et al., 2024; French et al., 2023). Det framkom aven att de sjalva hade en god
forstaelse for sina egna symtom och uppskattade nar vardpersonalen tog det i beaktande,
snarare an att slentrianmassigt avfarda symtomen som drogrelaterade. Samtidigt framkom
negativa erfarenheter dar deras funderingar inte togs pa allvar (Davis et al., 2025). I detta
sammanhang betonades vikten av att vardpersonal inte forutsatte att personer med SUD
enbart efterfragade droger, utan lyssnade pa deras faktiska behov (Babbel et al., 2024).
Vidare beskrev ett flertal personer vikten att fa smirta och emotionell stress bekraftad

samt ha en nara kontakt med sitt vardteam (Andreu et al., 2024; French et al., 2023).



Att mota helhetssyn eller ensidigt fokus i varden

Att bli sedd som en hel individ och inte enbart utifran sin SUD-historik upplevdes som
betydelsefullt. Deltagarna vardesatte personcentrerad vard och att bli forsdkrade om att de
sags som mer an stereotypen “missbrukare” (Balmuth et al., 2024; Davis et al., 2025; Velez
et al., 2016). I de fall personcentrerad vard saknades framkom en 6nskan om okad
delaktighet (Green et al., 2026). Det uppskattades att bli behandlad med likvardig vard
oavsett vad som fanns i deras historik. Tillfredsstillelsen med varden 6kade nar SUD-
historiken beaktades och ett mer holistiskt synsitt tillampades (Balmuth et al., 2024;
McCallum et al., 2015). Hur denna vard skulle se ut varierade mellan deltagarna (Green et

al., 2026).

Det framkom varierande erfarenheter av att varden fick ett ensidigt fokus, dar hela
individen inte alltid beaktades (Balmuth et al.,2024; Green et al., 2026; Leon et al., 2025).
Det fanns dven vissa deltagare som upplevde att vardpersonal saknade forstaelse for deras
livssituation och forutsiattningar (Leon et al., 2025). Vidare beskrevs att fokus ibland
enbart ldg pa SUD och att exempelvis annan psykisk ohilsa ignorerades eller inte
behandlades utifran individens behov (Green et al. 2026; Leon et al., 2025). Detta skapade
en kinsla av alienation (Leon et al., 2025). Personer med SUD hade dven erfarenhet av att
personalen stottade dem som hade en plan att sluta med substanser. Viljan hos
vardpersonal att hjilpa till upplevdes minska om nar sidana planer saknades (Leon et al.,
2025). Detta bidrog till en upplevelse av att vara behandlad men inte omhandertagen

(Green et al., 2026).

Bemotande som paverkar trygghet och foljsamhet

I flera studier betonades vikten av att vardpersonal bemotte deltagarna med empati,
respekt och forstaelse (McCallum et al., 2015; Davis et al., 2025; Andreu et al., 2024). Ett
icke-domande bemo6tande minskade kanslan av skam (McCallum et al., 2015; Davis et al.,
2025). Personerna viarderade dven att bli bemotta pa ett humant och vanligt sitt av
vardpersonal (Andreu et al., 2024; Balmuth et al., 2024; French et al., 2023). Nir dessa
formagor saknades kunde bemotandet istillet upplevas negativt. Bristande empati, respekt
och forstaelse bidrog till att personer kande sig isolerade och missforstadda (McCallum et

al., 2015).
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Tydlig, konsekvent och drlig kommunikation framholls dven som viktiga formégor hos
vardpersonal (Davis et al., 2025; Svensson et al., 2024). Personer uppskattade
kommunikation som var palitlig, kontinuerlig och effektiv, da det gjorde det lattare att ta
upp bekymmer med personalen. For vissa patienter framstod tydlig och direkt
kommunikation, dir vardpersonal pa ett respektfullt satt uppmanade dem att stanna kvar i
varden, som en avgorande faktor for deras fortsatta deltagande i varden (Davis et al.,
2025). Otydlig eller inkonsekvent kommunikation skapade frustration och oro kring
vardforloppet (Davis et al., 2025; French et al., 2023). Nar personal tog sig tid att diskutera
kliniska problem och uppratthalla dialog 6kade kinslan av trygghet (Balmuth et al., 2024;

Svensson et al., 2024).

Goda formagor inom bemotande visade sig aven ha en direkt inverkan pa personers
benigenhet att stanna kvar i varden och delta i behandlingen. Empati, respekt och
flexibilitet fran vardpersonal bidrog till att personer med SUD valde att stanna pa
sjukhuset samt 6kade motivationen att delta i behandlingen (Babbel et al., 2024; Davis et

al., 2025; Velez et al., 2016).

Stigmatisering och ojamlikt bemotande

I litteraturoversikten framkommer det erfarenheter av stigmatisering och fordomsfullt
bemotande inom varden for patienter med SUD. Stigmatiseringen har omfattande
konsekvenser for vardens kvalitet. Vardpersonal hade en stor roll i att skapa och forstarka
stigma och fordomsfullhet. Kvaliteten av varden hade en direkt koppling till hur mycket
stigma fick ta plats.

Konsekvenser av stigmatisering och fordomar

I de flesta studierna har en majoritet av deltagarna erfarenheter av att ha blivit utsatta for
ett fordomsfullt bemotande baserat pa deras SUD-historik. Stigmatisering uttrycktes i
forutfattade meningar och i att upplevd medicinsk oro avfardades (Balmuth et al., 2024;
Bearnot et al., 2019; Davis et al., 2025; Svensson et al., 2024). Att bli definierad som en
stereotyp, “missbrukare”, skapade hinder och frustration, da deltagarna upplevde att deras
behov inte togs pa allvar (Leon et al., 2025). Det framkom aven att upplevelser av ojamlik
behandling i forhéllande till andra patientgrupper med psykisk sjukdom (Andreu et al.,
2024).
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Stigmatiseringen av personer med SUD skapade konsekvenser pa flera sitt. Deltagare
upplevde att stigma ledde till missade symtom, underrapporterad smarta samt forsenad
vard (Bearnot et al., 2019; Leon et al., 2025). Vad deras stigma var och hur det upplevdes
var inte alltid 1att att svara pa, det var inte nagot tydligt utan mer en kiansla (McCallum et
al., 2015). En person beskriver exempelvis hur de med SUD antas inte lingre bry sig om
huruvida de lever eller dor. Detta hade en negativ inverkan pa anvandningen av
skadereducerande insatser (Leon et al., 2025). Ett annat exempel ar hur en person beskrev
hur hen i kontakten med varden anpassade sitt sprak i relation till upplevt stigma for att
motverka antaganden om att enbart vara drogsokande (Balmuth et al., 2024; Leon et al.,

2025;).

Stigmatisering har betydelse i vardmaotet

Vardpersonal beskrevs ha en roll i att skapa och forstarka stigma, skuld och skam for
personer med SUD (Balmuth et al., 2024; Leon et al., 2025; McCallum et al., 2015; Velez et
al., 2016). Deltagare upplevde att stigma kring SUD formedlades till vardpersonal redan
under vardutbildning som sedan foljde med in i yrkeslivet (Leon et al., 2025). Bristande
kunskap om SUD hos vardpersonal upplevdes 0ka kanslor av skuldbelaggning och
missnoje hos personer med SUD (McCallum et al., 2015). Vidare beskrev deltagare att
vardpersonal sag SUD som ett moraliskt misslyckande (Velez et al., 2016). Att
vardpersonal lattvindigt uttryckte att personer med SUD bor avsluta sitt substansbruk
upplevdes som smartsamt for individen och underminerade sjalvfortroendet i att sluta

med sitt substansbruk (McCallum et al., 2015).

Stigmatiseringen upplevdes utovas medvetet och omedvetet fran vardpersonal (Leon et al.,
2025). Personer med SUD beskrev att stigma paverkade kvaliteten i relationen till
vardpersonal, diar de upplevde sig bli domda (McCallum et al., 2015). For att mgjliggora
god kommunikation mellan patient och vardpersonal beskrevs vikten av ett icke-domande
bemotande kring SUD. Nar kommunikationen istallet influerades av stigma och
avhumanisering uppstod barridrer som forsvarar en fungerande dialog (Bearnot et al.,
2019; Davis et al., 2025). Att vardpersonal ber om ursikt for tidigare stigmatiserat

bemé6tande uppskattades av personer med SUD (Leon et al., 2025).
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Vardrelationen, omvardnadsinsatser och vardmiljon

Resultatet visar att vardmiljo, omvardnadsinsatser och vardrelationen utgjorde centrala
faktorer som kunde bade framja och forsvara vardprocessen. Dessa aspekter paverkade
personer med SUDs upplevelse av trygghet, delaktighet och kvalitet i virden. Det hade

darmed en betydelse for engagemang i behandlingen.

Att mota relationer som stodjer och hindrar vardprocessen

Relationen mellan personer med SUD och vardpersonal framkom som en betydelsefull
faktor for motivation och delaktighet (Babbel et al., 2024; Balmuth et al., 2024; Davis et
al., 2025; McCallum et al., 2015; Svensson et al., 2024). De relationer som praglas av
personcentrerad vard, dar vardpersonal tog sig tid att lyssna, visa respekt och involvera
personer med SUD i beslutsfattande, bidrog till 6kad tillit och en mer positiv upplevelse av
varden (Balmuth et al., 2024; Davis et al., 2025). Kontinuitet i form av kontakt med
samma personal over tid framholls som betydelsefullt for att skapa trygghet och mer
produktiv vard (McCallum et al., 2015; Svensson et al., 2024), samtidigt som informella
interaktioner, som humor och samtal, kunde skapa en mer fértroendefull relation
(Balmuth et al.,2024). Deltagare beskrev att stod fran personer med egen erfarenhet av
beroende kunde fungera som en lank mellan dem och vardpersonal samt 0ka forstdelse
och engagemang i varden (Leon et al., 2025; Velez et al., 2016). Aven samtal med andra

patienter beskrevs som betydelsefulla for aterhamtning (Andreu et al., 2024).

Samtidigt framkom hinder for att etablera en fungerande vardrelation. Tidsbrist och
bristande kontinuitet i kontakt med vardpersonal skapade kommunikationssvarigheter,
vilket paverkade tilliten (Davis et al., 2025; Balmuth et al., 2024). Flera personer beskrev
en upplevd distans gentemot vardpersonal samt bristande tillit (Svensson et al., 2024).
Relationer forsamrades nar erfarenheter av SUD inte togs pa allvar eller nar individer
exkluderades fran beslutsfattande kring sin vard (Balmuth et al., 2024; French et al.,
2023). Att ha en bristande relation till personalen beskrevs dven som skadligt for

vardkvaliteten (Balmuth et al., 2024).

Behandling och omvardnadsinsatser kan forbdttra eller forsvara sjukdomen
Resultatet belyser vikten av att SUD behandlas som en sjukdom (Davis et al., 2025). Detta
innebar bland annat att SUD uppmarksammades i anamnes och vardplanering (Balmuth
et al., 2024; Svensson et al., 2024). Erfarenheter av otillracklig smartlindring och

bristfallig abstinensbehandling framkom (Bearnot et al., 2019; French et al., 2023).
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Samtidigt beskrevs adekvat smartbehandling som betydelsefullt for en positiv
vardupplevelse (Balmuth et al. 2024). Personer uttryckte dven en tacksamhet 6ver att fa en
abstinensbehandling samt att det fanns olika alternativ att valja mellan (Babbel et al.,
2024). Det beskrivs dven att vardpersonal och personer med SUD har olika uppfattningar
om vard- och omvardnadsbehov (Svensson et al.,2024; Green et al., 2026). Upplevelsen av
otillracklig vard var nagot som skapade oro hos personer som vardades (Balmuth et al.,

2024).

I flera studier framkom att personer med SUD upplevde att vardpersonal hade begransad
formaga att hantera deras vardbehov (Babbel et al., 2024; Balmuth et al., 2024; Svensson
et al., 2024). I vissa fall upplevdes vardpersonal vara tveksam till att erbjuda
smartstillande av radsla for att forvarra substansbruket (Balmuth et al., 2024). Det fanns
aven erfarenheter av att vardpersonalen upplevdes osdkra infor att ge tillrackligt hoga
doser av lakemedel for en effektiv abstinensbehandling (Babbel et al., 2024). Detta
relaterades till bristande kunskap om SUD och begransade verktyg for att hantera de
utmaningar som kunde uppsta (Svensson et al., 2024). Deltagare upplevde att deras
symtom forminskades, att de bemottes med respektlosa kommentarer och att de utsattes
for fysiska aggressioner samt undanhéallande av vard och forsummelse (Balmuth et al.,
2024; French et al., 2023; McCallum et al., 2015). Bristande engagemang fran
vardpersonal skapade en upplevelse av otillracklig vard (Svensson et al., 2024). Ett antal
personer i tva av studierna beskriver den vard de fatt som avhumaniserande (Balmuth et
al., 2024; French et al., 2023). Upplevelser av bristande vardinsatser ledde i vissa fall till

att personer med SUD overviagde att skriva ut sig fran slutenvarden (French et al., 2023).

Vardmiljon och dess betydelse

Vardmiljons betydelse hade dven stor inverkan pa personers erfarenheter av slutenvarden.
En begransad rumslig miljé inom exempelvis psykiatrisk slutenvard gav upphov till
kanslor av instangdhet och klaustrofobi. Samtidigt beskrev vissa personer att den slutna
miljon bidrog till en kinsla av trygghet och lugn under vardtiden. Andra inneliggande
kunde paverka miljon, dar konflikter, hogljudda situationer och svara psykiska symtom
kunde skapa oro och en spand atmosfar (Andreu et al., 2024). Grundlaggande behov
sdasom mat, stod och en stabil vardmiljo underliattade hanteringen av abstinens och bidrog

till en mer positiv vardupplevelse (Babbel et al., 2024).
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Diskussion

Resultatdiskussion

Syftet med litteraturoversikten var att belysa hur personer med substansbrukssyndrom
erfar slutenvarden. Efter analys av litteraturstudiens resultat identifierades tre kategorier:
“Personcentrerat bemoétande och delaktighet i varden”, “Stigmatisering och ojamlikt
bemoétande i varden”, och “Vardrelationer, omvardnadsinsatser och vardmiljo”.
Litterarturstudiens resultat kommer att diskuteras utifran Person-centred Nursing
Framework (PCNF) samt Travelbees teori om mellanmanskliga relationer (McCance &

McCormack, 2025; Shelton, 2016; Travelbee, 1971).

Personcentrerat bemotande och delaktighet i varden

Litteraturoversiktens resultat visar att personcentrerad vard ar sarskilt betydelsefull for
personer med SUD, da de ofta méts av stigma och misstro. Tidigare forskning visar att
personcentrerad vard vid SUD ar associerad med forbattrade behandlingsutfall, okat
engagemang och minskat substansbruk (Constand et al., 2014; Marchand et al., 20109;
McCance & McCormack, 2025). Detta vacker fragor om varfor personcentrerad vard inte
uppnas i praktiken, trots att dess betydelse ar vilkand, vilket framtrader sarskilt inom vard
av personer med SUD, dar litteraturoversiktens resultat visar terkommande brister i
delaktighet och bemotande.

Resultaten i denna litteraturoversikt kan forstas i relation till Person-centred Nursing
Framework (PCNF), som beskriver personcentrerad omvardnad genom fem lager
(McCance & McCormack, 2025). I det forsta lagret lyfts de grundlaggande omradena
person, omvardnad, vardmiljo och halsa. I litteraturoversiktens resultat framtrader
liknande kategorier, dar begreppet person ar centralt och att satta personen i centrum
framstar som betydelsefullt. Detta 6verensstimmer med PCNF:s betoning pa att se
individen som en helhet och stodja personens mojlighet att uttrycka sig, sarskilt da
personen ar i standig forandring (McCance & McCormack, 2025). Att se personen som en
helhet och en unik individ kan dven forstas utifran Travelbees teori om mellanmanskliga
relationer (Shelton, 2016; Travelbee, 1971). I likhet med PCNF och Travelbee framtrader
det i litteraturoversiktens resultat att det ar viktigt for personer med SUD att bli sedda som
hela individer vilket aven framkommer i tidigare forskning (Marchand et al., 2019).
Samtidigt visar litteraturoversiktens resultat att denna helhetssyn inte alltid uppnas i
praktiken, vilket tyder pa att SUD ofta far ett dominerande fokus i virdmotet. Detta vacker

fragor om hur personcentrerad vard kan tillimpas nar komplexa vardbehov och attityder
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paverkar bemotandet. Trots att personcentrerad vard lyfts som grundprincip, kan det vara

svart att tillampa i sammanhang dar stigma och misstro ar framtradande.

PCNF betonar vikten av att sjukskoterskan har forkunskap, sdsom kompetens kring
aktuellt omrade, engagemang och interpersonella féormagor (McCance & McCormack,
2025). Litteraturoversiktens resultat visar att det finns bristande kunskap om SUD samt en
onskan om att vardpersonal ska utbildas inom omradet, vilket dven stods av tidigare
forskning (Bazzi et al., 2024). Vidare framgar att kunskap hos vardpersonal ar en
forutsattning for en god vardupplevelse. Samtidigt framkommer att etisk trygghet ar
betydelsefullt, men riskerar att forsvaras av forutfattade meningar. Detta innebar att
omvardnad utifran PCNF forutsatter sjalvinsikt hos sjukskoterskan (McCance &
McCormack, 2025). Nar dessa forutsattningar brister, vilket framkommer i
litteraturoversiktens resultat, forsimras mojligheterna att bedriva personcentrerad vard.
Detta kan dven forstas utifran Travelbees teori, dar sjalvinsikt och formégan att etablera
relationer ar centrala for att kunna mota personen som en hel individ (Shelton, 2016;

Travelbee, 1971).

I det tredje lagret av PCNF ar det vardmiljon som beskrivs och dess komplexitet. Det beror
béade arbetsplatsens kultur och den faktiska fysiska miljon (McCance & McCormack, 2025).
I litteraturoversiktens resultat beskrivs det hur det ar viktigt att skapa tid for samtal och en
miljo som mojliggor tydlig kommunikation. Detta beskrivs aven inom PCNF som viktiga

faktorer for vardmiljo (McCance & McCormack, 2025).

Det fjarde lagret utgors av personcentrerade vardprocesser, dar fokus ligger pa relationer,
personens varderingar och behov samt engagerat bemotande som framjar delaktighet
(McCance & McCormack, 2025). Delaktighet i beslut kring sin egen vard och kidnna sig
lyssnad pa framstod som sarskilt viktigt i litteraturoversiktens resultat. Samtidigt
framkommer att personcentrerade vardprocesser inte alltid uppnas vilket kan ses i
litteraturoversiktens resultat genom att personer inte blev lyssnade p4a, avsaknad av
forstaelse samt begransande rutiner. Detta 6verensstimmer med tidigare forskning som
visar att bristande delaktighet och inflytande i varden kan leda till minskat engagemang,
samre foljsamhet och forsaimrade behandlingsutfall (Serrano-Pérez et al., 2023; Myers et
al., 2025). Det var viktigt att individernas asikter och kanslor togs i atanke, samt att fokus
inte endast 14g pa deras SUD. Att vardupplevelser forsamras kan forstas utifran PCNF:s
nast innersta lager dar personcentrerade omvardnadsprocessens ar avgorande for att
kunna uppna god vard. Dessa processer praglas av delat beslutsfattande, arbete utifran

personens autentiska jag samt en holistisk syn (McCance & McCormack, 2025). Detta
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overensstammer i hog grad med vad litteraturoversiktens resultat visar som betydelsefullt

for en god vardupplevelse.

Personcentrerad vard syftar till att fraimja en god vardupplevelse, vilket motsvarar
modellens femte lager (McCance & McCormack, 2025). Litteraturoversiktens resultat tyder
pa nir nagot av modellens lager brister paverkas vardupplevelsen negativt, vilket dven kan
minska foljsamheten och deltagande i behandling. Detta 6verensstammer med tidigare
forskning som visar att personcentrerad vard, genom 6kad delaktighet, framjar

engagemang och kvarstannande i behandling (Marchand et al., 2019).

Stigmatisering och ojamlikt bemotande i varden

Litteraturoversiktens resultat visar att personer med SUD upplever sig domda, misstrodda
och siarbehandlade i varden. Detta uttrycks genom forutfattade meningar, antaganden om
drogsokande beteende samt att medicinska behov inte tas pa allvar. I linje med tidigare
forskning moter personer med SUD ofta negativa attityder och fordomar, dar de uppfattas
som ansvariga for sin situation och mindre trovardiga. Stigma kan darmed skapa hinder i
varden och bidra till okat lidande, samt leda till simre vard och begriansad tillgang till

insatser jamfort med andra patientgrupper (Cheetham et al., 2022).

Detta kan forstéas i relation till Travelbees teori, dar empatisk forstaelse for individens
lidande samt en fungerande relation utgor grunden for omvardnad. Nar bemotande
praglas av stigma riskerar vardrelationen att forsvagas, vilket kan leda till att individen inte
kanner sig sedd eller forstddd (Shelton, 2016; Travelbee, 1971). Forskning visar att
negativa attityder fran vardpersonal kan minska empati och bidra till ett mer
uppgiftsfokuserat arbetssitt, vilket riskerar att forsamra bade vardrelationen och
behandlingsresultatet (van Boekel et al., 2013). Detta kan tolkas som att personer med
SUD riskerar att framst ses utifran sitt substansbruk, vilket kan leda till att individuella
behov forbises. Utifran PCNF kan detta forstas som brister i forkunskap och

personcentrerade vardprocesser (McCance & McCormack, 2025).

Litteraturoversiktens resultat visar att vardpersonal har en central roll i hur stigma skapas
och uppratthalls i motet med personer med SUD. Bristande kunskap och forstéelse for
SUD tycks bidra till ett moraliserande synsitt, vilket kan paverka bemotandet negativt.
Stigmatiserande attityder paverkade kommunikationen i vardmoten, dar misstro och brist
pa forstaelse skapade barriarer som forsvarar en fungerande dialog. Detta 6verensstammer
med tidigare forskning som visar att negativa attityder hos vardpersonal gentemot

personer med SUD éar vanligt forekommande, dar de ofta uppfattas som manipulativa,
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farliga och omotiverade. Bristande kunskap och otillrackligt stod fran vardpersonal har
visats bidra till att sdidana forestillningar uppstar, vilket kan forstiarka ett moraliserande
synsitt (van Boekel et al., 2013). Denna problematik kan dven forstas utifran PCNF, dar
sjukskoterskans kompetens, kunskap och interpersonella fardigheter ar en
grundforutsittning for personcentrerad omvardnad (McCance & McCormack, 2025).
Bristande kunskap om SUD kan tolkas som en faktor som begransar formégan att mota
personer med empati och forstaelse, vilket riskerar att uppratthalla stigmatiserande

attityder och forsvara ett individanpassat bemétande.

Litteraturoversiktens resultat kan tolkas som att vardpersonalens formaga till reflektion
kring egna attityder och forforstéelse ar central i motet med personer med SUD. Samtidigt
forutsatter detta organisatoriskt stod, sdsom utbildning och handledning, for att
mojliggoras i praktiken. Aven om utbildning kan bidra till 6kad kunskap och forstelse, 4r
det inte sjalvklart att det leder till forandrade attityder. I relation till Travelbees teori, dar
vardpersonalens syn pa lidande och manniskan formar vardmétet, kan reflektion forstas
som en forutsattning for att ifrdgasitta egna antaganden (Shelton, 2016; Travelbee, 1971).
En djupare forstédelse av stigma kraver reflektion och att SUD ses som en sjukdom. Utan
sadan reflektion finns det en risk att forutfattade meningar paverkar vardmotet, vilket kan

forsvara mojligheten att uppratthélla en mellanmansklig relation.

Sammanfattningsvis kan litteraturoversiktens resultat forstas som att stigma inte enbart
forekommer i enskilda vardmoten, utan genomsyrar hela vardprocessen. Att liknande
erfarenheter av misstro, sirbehandling och fordomar adterkommer indikerar att sidana
attityder ar djupt rotade inom delar av varden. En mgjlig tolkning ar att personer med
SUD ofta ses som ansvariga for sin situation, vilket kan leda till att deras behov ifragasatts

eller tas pa mindre allvar.

Vardrelationer, omvardnadsinsatser och vardmiljons betydelse
Litteraturoversiktens resultat belyser vardrelationens betydelse som en central del av
vardprocessen for personer med SUD. Relationens kvalitet framstar som avgorande for
motivation, delaktighet och vardupplevelse, dar bade stodjande och hindrande aspekter
framtrader. Kontinuitet, tillit och kommunikation beskrivs som centrala faktorer,
samtidigt som erfarenhetsbaserade relationer bidrog till motivation och stod i
aterhdmtningen. Detta Overensstaimmer med tidigare forskning som visar att
vardrelationens kvalitet har en direkt betydelse for engagemang och kvarstannande i

behandling vid SUD, dar tillit och samarbete med vardpersonal ar centrala faktorer
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(Marchand et al., 2019). Vidare kan relationer mellan inneliggande patienter, genom peer
support, ha en betydelsefull roll for aterhdmtning. Dessa relationer bygger pa
gemensamma erfarenheter och igenkanning, vilket i tidigare forskning har lyfts fram som
centrala faktorer for att 0ka engagemang i behandling samt stodja aterhamtning (Tracy &
Wallace, 2016).

Sammantaget tyder detta pa att terhamtning och engagemang inte enbart kan forstas som
ett resultat av de insatser som ges, utan formas i samspel med andra och kvaliteten i den
vardande relationen. I linje med Travelbees teori kan detta forstas som att vardrelationen
ar avgorande for att personen ska kianna sig sedd och forstadd samt mgjliggora en djupare
forstaelse for personens erfarenheter hos vardpersonalen (Shelton, 2016; Travelbee, 1971).
Utan en fungerande vardrelation riskerar varden att bli mer uppgiftsfokuserad, vilket kan
paverka forstaelse och engagemang. Detta tyder pa att relationer i varden, bade med

vardpersonal och andra patienter, utgor en central del av vardprocessen.

Litteraturoversiktens resultat visar att omvardnadsatgarder och behandling paverkar hur
personer med SUD erfar slutenvarden. Sarskilt framtrader vikten av att SUD behandlas
som en sjukdom, diar adekvat smartlindring och behandling av abstinens utgor centrala
delar. Brister i dessa insatser kan leda till oro, frustration och upplevelse av otillracklig
vard. Detta 6verensstimmer med tidigare forskning som visar att kvaliteten i behandling
och omvardnadsinsatser paverkar bade engagemang i varden och framtida hjalpsokande
hos personer med SUD (Marchand et al., 2019; Shields & Davis, 2024). En mojlig tolkning
ar att brister i att mota individens behov kan hianga samman med att SUD inte konsekvent
behandlas som en sjukdom. Detta kan forstas som att behov inte tas pa samma allvar,

vilket riskerar att paverka hur omvardnadsinsatser och behandling utformas.

Litteraturoversiktens resultat visar aven att vardmiljon har betydelse for hur varden
upplevs. En lugn och stabil vardmiljé underlattade dterhdmtning och hantering av
abstinens, medan en otrygg och stressfylld miljo kan forstarka oro. Detta kan forstas i
relation till tidigare forskning som visar att bade den fysiska och sociala vardmiljon
paverkar individers vilbefinnande och trygghet (Shields & Davis, 2024). Utifran PCNF kan
vardmiljon forstas som en central faktor for att tillgodose individens behov (McCance &
McCormack, 2025). Detta kan tolkas som att vardmiljon har en storre betydelse for
vardandet dn vad som uppmarksammas, da den paverkar hur varden kan genomforas i
praktiken. En trygg och lugn vardmiljo kan skapa forutsattningar for att uppmarksamma
behov, medan brister i arbetsklimat och samarbete, kan forsvara majligheten att bedriva

personcentrerad vard.
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Etiska, samhiilleliga och intersektionella perspektiv

Etiska perspektiv
De erfarenheter av stigma och bristande bemotande, som framkommer i denna

litteraturoversikt, kan tolkas som att deras rattigheter riskeras att dsidosattas.
Litteraturoversiktens resultat synliggor ett etiskt dilemma i samband med
smartbehandling. P4 grund av en 6kad tolerans kan dessa personer ha behov av hogre
doser smartlindring for att uppna effekt, samtidigt som vardpersonal kan uppleva
osidkerhet kring att administrera sddana doser. Detta kan leda till att adekvat smartlindring
uteblir, vilket innebar en risk for okat lidande och kan forstas som ett brott mot principen
att gora gott och att inte skada (Sandman & Kjellstrom, 2018, s. 436—438). Nar smirta
ifragasitts eller avfardas utifran antaganden om substans sokande beteende riskerar denna
grupps behov inte tillgodoses, vilket strider mot bade rattviseprincipen och hélso- och
sjukvardslagens krav pa vard pa lika villkor (Halso- och sjukvardslag [HSL], 2017;
Sandman & Kjellstrom, 2018, s. 436—438). SUD bor, i likhet med andra sjukdomstillstand,

behandlas utifran individens faktiska behov och inte forutfattade forestéallningar.

Samhallsperspektiv

Den stigmatisering som beskrivs i litteraturoversiktens resultat kan leda till att personerna
inte soker vard eller avbryter sin vard i fortid vid substansbruk. Att en stor del av
befolkningen har SUD skapar bade lidande och en stor kostnad for samhallet (Kang et al.,
2026). De 6kade samhallskostnaderna ar bade i vardkostnader men &dven inom andra
sektorer. I tidigare studier har man dven sett att forebyggande atgiarder och behandling av
SUD minskar kostnaderna inom rattsvisendet da det minskar den kriminella aktiviteten
(Fardone et al., 2023). Att skapa en milj6 dar personer med SUD kanner sig trygga inom
varden blir alltsa viktigt &ven ur ett samhallsperspektiv for att minska lidande och

kostnader.

Intersektionellt perspektiv

Stigmatisering av personer med SUD sker inte endast i vairdmotet, utan ar uttbrett i hela
samhallet (El Hayek et al., 2024). Detta skapar dn annu store kompelxitet for personer
med SUD. Personer som lider av SUD har aven ofta flera samverkande faktorer som skapar
en utsatthet (Volkow & Blanco, 2023). Det ror sig ofta om flera socioekonomiska faktorer
som tillsammans med SUD skapar utsattheten som ofta ar i kombination med annan
psykisk ohilsa. Exempelvis personer som ar “fattiga” och arbetslosa 16per en 6kad risk for

att ta en 6verdos (Kang et al., 2026). I behandlingen av SUD blir det alltsa viktigt precis
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som det star i litterturstudiens resultat att se till hela manniskan. De manga olika faktorer
som kan paverka en person med SUDs liv maste tas i atanke for en effektiv behandling.
Viktigt blir dven att ha i dtanke det stigma som dessa personer mots av i alla aspekter av
deras liv. Detta da alla dessa faktorer och stigman ar det som skapar ett lidande for

personen.

Klinisk implikation

Litteraturoversiktens resultat belyser hur forutfattade meningar paverkar vardmotet och
understryker vikten av sjalvreflektion och medvetenhet om egna attityder i vardandet av
personer med SUD. Aven sm4 handlingar, som ordval och formuleringar, kan ha stor
betydelse. Att viga be om ursdkt nar nigot blir fel eller missforstas kan bidra till att

ateruppratta tillit i vardrelationen och visa en vilja att ta ansvar och acceptera egna brister.

P& en organisatorisk och utbildningsmaissig niva visar litteraturéversikten pa vikten av
kunskap for att kunna skapa goda varderfarenheter. Personer med SUD foérekommer inom
alla delar av varden. Detta innebar att vardpersonal, oavsett verksamhetsomrade, behover
grundlaggande kunskap om denna patientgrupp. Verksamheter behover darfor arbeta
aktivt med fortbildning, exempelvis genom workshops och reflekterande samtal. Ett mer
enhetligt bemotande forutsatter att personcentrerade arbetssitt, sisom PCNF, inte enbart
infors utan ocksa anviands i det dagliga arbetet. Ett 6ppet och icke-domande
forhallningssatt, oavsett bakgrund eller erfarenhet av substansbruk, ar viktigt. I klinisk
praktik innebar detta att vardpersonal behover forhélla sig kritiskt till egna forestallningar
och sikerhetsstilla att de inte paverkar bemotandet i vairdmotet. Resultatet indikerar att
ett sddant forhallningssatt kan stirka tilliten i vardrelationen och skapa battre

forutsattningar for delaktighet i varden.

Eftersom sjukskoterskor moter individer med varierande livssituationer och erfarenheter
ar det angelaget att ha ett helhetsperspektiv, dar personen ses bortom diagnos och
bakgrund. Detta kan underlittas genom att bade sjukskoterskor och verksamheter skapar
forutsattningar for ett personcentrerat forhallningssatt, exempelvis genom kontinuitet i

vardrelationen, tid for samtal samt visa lyhordhet och respekt.

Vidare forskning
Denna patientgrupp beskrivs som viaxande och forknippad med omvardnads utmaningar
(Kang et al.,2026), samtidigt som forskningen inom omradet ar begransad. I resultatet

trader en bild fram av att samtidigt som personer med SUD har positiva erfarenheter av
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varden, ar aven de negativa erfarenheterna manga. Att vidare utforska detta &mne blir
darfor viktigt for att kunna forsta vad som skapar en god erfarenhet av varden for denna
patientgrupp. Detta ar en grupp som ofta ar mycket sjuk men som kan vara tveksamma till
varden (Luderer et al., 2026), att beforska och utveckla hur dessa personer upplever
varden blir saledes viktigt for att oka foljsamheten inom varden. De flesta studier som
inkluderas ar dven de tydliga med att det behovs vidare forskning pa hur varden upplevs av

personer med SUD (Leon et al.; Andreu et al.; Balmuth et al.; Svensson et al.)

Resultatet av denna litteraturoversikt indikerar att forskningen inom omradet ar
begrinsad. Ett naturligt nista steg for forskning i Sverige ar darfor att vidare utforska
omradet i en svensk och europeisk kontext. I framtiden blir det dven relevant att bedriva
interventionsstudier baserat pa de identifierade fynden for att kunna motverka de negativa

erfarenheter personer med SUD har av varden.
Metoddiskussion

En kvalitativ litteraturoversikt valdes da syftet var att beskriva hur personer med SUD
erfar slutenvarden. Kvalitativ metod ar lamplig nar fokus ligger pa att forsta individers
upplevelser i deras kontext (Polit & Beck, 2022, s. 16—19). Metoden mojliggor en fordjupad
forstaelse av exempelvis bemotande, delaktighet och vardmiljo. En alternativ metod hade
varit en kvalitativ empirisk studie baserat pa intervjuer (Engstrom & Juuso, 2023, s.151),
da en sadan design mojliggor data som direkt gar att applicera i svensk kontext. Samtidigt
hade rekrytering och genomférande av intervjuer inom slutenvarden kunnat innebara

utmaningar.

For att finna relevanta studier genomfordes sokningarna i tva databaser och alla studier i
urvalet var peer reviewed, vilket starker trovardigheten (Henricson, 2023, s. 494).
Manuella kompletterande sokningar via referenslista samt kontakt med forfattare har dven
genomforts (Hellberg & Karlsson, 2023, s.100). Skribenterna hade begransad erfarenhet
av anvandning av sokord, vilket kan ha paverkat sokstrategins utformning. Tva av
sokningarna resulterade i ett stort antal traffar, vilket indikerar att de var relativt breda. I
ett tidigt skede kan breda sokningar vara fordelaktigt da det minskar risken att forbise
relevanta studier. Mer avgransade sokningar tyder pa hogre traffsakerhet, men samtidigt
en risk for att missa en del. For att 6ka precisionen hade sokstrategier kunnat forfinas
ytterligare pa de breda sokningarna genom att minska antalet synonymer eller anvianda
fler sokblock (Hellberg & Karlsson, 2023, s.91—99). Samtliga sokningar resulterade i

aterkommande studier, vilket indikerar hog sensitivitet i sokstrategier, vilket 4ven 6kar
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litteraturoversiktens trovardighet (Henricson, 2023, s.494). Kvalitetsgranskningen av de
inkluderade studierna resulterade i att majoriteten bedoms ha hog kvalitet, vilket okar

tillforlitligheten i resultatet (Henricson, 2023, s.495).

Forforstéelse ar en viktig aspekt i kvalitativ forskning, da tidigare erfarenheter och
kunskap kan paverka tolkningen av resultatet (Henricson, 2023, s.495). Skribenterna har
en viss forforstaelse kring SUD, vilket kan ha paverkat analysen. Samtidigt har ett
reflekterande forhallningssétt efterstravats genom hela arbetsprocessen. En resultattabell
av de inkluderade studierna utformades for att ge en tydlig 6versikt av studiernas syfte,
metod, urval och resultat. Tabellen bidrar till 6kad transparens genom att mojliggora for

lasaren att folja hur resultatet har sammanstallts (Popenoe et al., 2021).

Ett mal i urvalsprocessen var att uppna en geografisk spridning for att oka
litteraturoversiktens overforbarhet. Inom kvalitativ forskning avser 6verforbarhet i vilken
utstrackning resultat kan vara relevanta i andra sammanhang (Polit & Beck, 2022, s.55).
Faktorer som vardsystem och kulturella skillnader kan paverka resultatet. En stor andel av
de inkluderade studierna ar genomforda i USA da det ar dar forskring inom omradet
framforallt bedrivs. Detta kan delvis relateras till den omfattande opioidkrisen i USA, som
beskrivs som en av de allvarligaste folkhalso-kriserna i landets historia (Volkow & Blanco,

2021).

Trots likheter mellan USA och Sverige foreligger skillnader i vardsystem och
organisatoriska forutsattningar, vilket kan paverka hur resultaten kommer till uttryck. Det
finns darfor behov av vidare forskning i svensk kontext for att undersoka i vilken
utstrackning resultaten kan appliceras i andra kontexter (Polit & Beck, 2022 s.55). I denna
litteraturoversikt inkluderades studier fran vastvarlden, i syfte att 6ka jamforbarheten
mellan vardkontexter, di vardsystem och kulturella faktorer kan paverka hur vard upplevs.
De sammanstéllda resultaten i denna litteraturoversikt baseras pa patienters erfarenheter
av vard, vilket innebar att centrala aspekter kan vara 6verforbara trots skillnader i
exempelvis vardsystem. Gemensamma erfarenheter kunde identifieras bland deltagarna,
trots att studierna genomforts i olika lander dar vard strukturer och kulturella

forutsattningar skiljer sig at.

Konklusion

Resultatet visar pa en bild av blandade erfarenheter av slutenvarden, dir personcentrerat

bemotande, delaktighet och vardrelationer framtrader som centrala aspekter. Samtidigt
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som positiva erfarenheter beskrivs, framkommer dven aterkommande erfarenheter av
stigmatisering och fordomsfullhet som paverkar flera delar av vardprocessen. Inom
slutenvarden framtriader stigmatisering, bade i denna litteraturéversikt och i tidigare
forskning, som den mest framtradande negativa erfarenheten och ett hinder i virden for
personer med SUD. Detta understryker vikten av att vardpersonal utvecklar en
medvetenhet kring hur stigma paverkar virdmotet. Denna litteraturéversikt kan darmed
bidra till att synliggora dessa utmaningar och skapa o6kad forstelse. Vardpersonal har en
avgorande roll i att forma upplevelsen av varden, dar ett aktivt arbete mot stigmatisering i
kombination med ett personcentrerat forhallningssatt framstar som centralt for att
forbattra varden for personer med SUD. Sammantaget visar litteraturoversikten att
vardandet av denna patientgrupp kraver en helhetssyn, dar bdde medicinska och

mellanmanskliga aspekter tas hansyn till for att framja jamlik vard.
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