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Sammanfattning    

Substansmissbruksyndrom är ett multifaktoriellt tillstånd som innefattar skadligt bruk av 

substanser och innebär ofta en medsjuklighet med andra somatiska tillstånd. 

Sjuksköterskor inom den somatiska vården vårdar därmed ofta patienter med 

samsjuklighet i substansmissbruk. Sjuksköterskor kan uppleva vårdandet av dessa 

patienter som utmanande i form av säkerhetsrisker eller på grund av fördomar. 

Sjuksköterskans ansvar innefattar att tillhandahålla personcentrerad vård där patientens 

värdighet och integritet bevaras. Vårdens kvalité kan äventyras om sjuksköterskan inte 

har tillräcklig kompetens eller saknar förståelse och kan medföra stort lidande för 

patienten såväl som emotionella utmaningar för sig själv. Således är det viktigt att 

fördjupa kunskapen kring sjuksköterskors vårdande av patienter med substansmissbruk. 

Syftet är därmed att belysa sjuksköterskors erfarenheter av att vårda patienter med 

substansmissbruk inom somatisk vård. Metoden är en integrativ litteraturstudie som är 

baserad på elva vetenskapliga studier. Databassökningar är genomförda i Cinahl, Pubmed 

samt PsycInfo. Åtta artiklar är av kvalitativ ansats, två är av mixad metod och en är en 

kvantitativ studie. Dataanalysen gjordes enligt Fribergs metod i fyra steg där fokus låg på 

att identifiera data som svarade an på syftet och att sedan kategorisera relevant innehåll 

enligt olika innebörder. Analysen resulterade i åtta subteman och tre teman. Resultatet 

visar att sjuksköterskor har förmåga att arbeta personcentrerat men att de samtidigt bär på 

fördomar och stigmatisering. Sjuksköterskor identifierar svårigheter, bland annat 

smärtlindring och de tyngs av oro för patientens framtid. Slutsatser visar att både 

organisationer och sjuksköterskor behöver ta ett ansvar för att integrera 

patientperspektivet i omvårdnaden.  

 

Nyckelord: Sjuksköterskor, erfarenheter, patienter, substansmissbruk, vårdande, 

personcentrerad vård, patientperspektiv. 
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INLEDNING 

Under vår verksamhetsförlagda utbildning, samt genom erfarenheter inom olika grenar 

av somatisk vård har vi reflekterat över och uppmärksammat att sjuksköterskor kan 

uppleva särskilda utmaningar i mötet med patienter med substansmissbruk. Ett exempel 

som väckte vår uppmärksamhet var en situation där en patient med känd 

substansproblematik sökte vård för smärta. Trots tydliga smärtuttryck uppstod osäkerhet 

kring hur smärtan skulle bedömas och hanteras. Ett etiskt dilemma uppstod avseende hur 

mycket smärtlindring som är lämpligt att ge utan att riskera övermedicinering eller att 

bidra till beroende, samtidigt som patienten har rätt till adekvat smärtlindring.  

 

 

Mötet mellan sjuksköterskor och patienter med substansmissbruk präglas av komplexa 

vårdbehov. Kraven på medicinsk säkerhet och kliniska bedömningar kan utmana 

möjligheten att upprätthålla en god vårdrelation och personcentrerad vård. Även om 

vårdkontakten etableras till följd av somatiska besvär, innefattar psykosociala faktorer en 

utmaning i omvårdnadsarbetet vilket medför ökade krav på sjuksköterskans kompetens. 

Dessa observationer har lett till ett intresse av att fördjupa kunskapen om sjuksköterskors 

erfarenheter av att vårda denna patientgrupp. I litteraturöversikten kommer begreppet 

substansmissbruk användas synonymt med substansmissbruksyndrom, vilket är ett 

vedertaget begrepp inom medicinska sammanhang.  

 
 

BAKGRUND 

Substansmissbruk och dess konsekvenser för somatisk hälsa 

Substansbruksyndrom definieras enligt Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders-5 som ett tillstånd där användning av substanser leder till lidande eller nedsatt 

funktion i vardagen. Begreppet omfattar både missbruk och beroende med ett skadligt 

bruk av substanser såsom alkohol eller droger trots att individen upplever negativa 

konsekvenser för sin hälsa eller psykosociala situation. Vidare kan det kännetecknas av 

en försämrad kontroll över konsumtionen, samtidigt som toleransutveckling och 

abstinenssymptom kan uppstå (Hasin et al. 2013). Missbruk och beroende betraktas som 

multifaktoriella tillstånd där flera faktorer samverkar. Bakomliggande orsaker kan vara 

ärftlighet och psykologiska faktorer men även sociala förhållanden eller tillgång till 

substanser (SOU 2011:35).  

 

 

Substansmissbruksyndrom ökar risken för somatisk sjukdom som hjärt- och 

kärlsjukdomar, diabetes eller psykiska besvär, samt dödlighet (de Weert-Van Oene et al. 

2017). Samsjuklighet är vanligt förekommande hos personer med substansmissbruk och 

innebär att individen samtidigt har andra sjukdomstillstånd utöver beroendet. Forskning 

visar att mellan fem och tio procent av de som söker vård på grund av somatisk orsak har 

ett substansmissbruk (SOU 2011:35). Detta innebär att sjuksköterskor inom somatisk 

vård regelbundet träffar dessa patienter. 
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Utmaningar i vårdandet av patienter med substansmissbruk 

Balansen mellan att upprätthålla en god vård och de utmaningar som kan uppstå i mötet 

med patienter med substansmissbruk kan vara svår att hantera. Vårdandet av denna 

patientgrupp kan innebära emotionella och etiska utmaningar för sjuksköterskan. Detta 

kan påverka möjligheten att etablera en vårdande relation grundad på tillit, därmed 

försvåra upprätthållandet av de ideal som kännetecknar god vård (Johansson & Wiklund-

Gustin 2016). I mötet med patienter som är påverkade av metamfetamin kan vårdpersonal 

uppleva situationer som innebär en potentiell säkerhetsrisk mot arbetsmiljön. Patienter 

som är påverkade kan vara paranoida och uppvisa ett våldsamt eller oförutsägbart 

beteende. Vårdpersonal behöver därför vara uppmärksamma på vilka säkerhetsrisker som 

kan uppstå i arbetsmiljön. Samtidigt ska patientens säkerhet tillgodoses, vilket kan vara 

en utmaning (Usher et al. 2017). 

 

 

I samhället förknippas individer som lider av ett beroende med lathet, bristande moral 

eller kriminalitet. Det finns förutfattade meningar som bidrar till stigma relaterat till hur 

dessa individer är till följd av deras substansberoende. Liknande attityder kan även 

förekomma inom hälso- och sjukvården, där patienter exempelvis kan uppfattas ha 

kontroll över sitt beroende eller förväntas söka vård först när de är redo att ta emot hjälp. 

Stigmat är inte en del av sjukdomen i sig, utan utgör en social faktor som kan påverka hur 

vården utformas och ges. Sådana attityder kan bidra till bristande bemötande och 

därigenom bidra till skillnader i vårdens kvalitet (Bartlett, Brown, Shattell, Wright & 

Lewallen 2013). 

 

 

Patienters beteenden kan ibland vara en konsekvens av beroendesjukdomens påverkan på 

kognition och känsloreglering. Därför är det viktigt att sjuksköterskan är medveten om 

vilken effekt substansmissbruk har på människan och samtidigt reflekterar över hur egna 

känslor kan påverka vårdandet (Johansson & Wiklund-Gustin 2016). Genom att behålla 

lugnet och bemöta patienten på ett omsorgsfullt och medmänskligt sätt ökar 

förutsättningarna för ett positivt möte (Usher et al. 2017). Det minskar risken att patienten 

reagerar med fientlighet då de inte känner ett behov av att försvara sig (Bartlett et al. 

2013). 

 

Sjuksköterskans ansvarsområde i komplexa vårdsituationer 

Sjuksköterskans ansvarsområde är omfattande och kräver hög kompetens. Det inkluderar 

att tillhandahålla god och evidensbaserad vård, men även ett aktivt deltagande i att 

förbättra vårdens kvalitet och tillgodose patientsäkerhet. Sjuksköterskan förväntas agera 

professionellt med god moral och etisk värdegrund, samt värna om patienters värdighet 

och integritet (Svensk sjuksköterskeförening 2024). Därutöver ingår också ett ansvar av 

att identifiera och hantera risker i arbetsmiljön, vilket kräver en medvetenhet om 

situationer som kan innebära hot och våld. Inte bara för den enskilda sjuksköterskan utan 

även för hela vårdteamet, inklusive patienten. Säkerhetsmedvetenhet innefattar ett 

vårdande där sjuksköterskan aktivt arbetar för att förebygga skador genom riskbedömning 
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och följsamhet utefter särskilda säkerhetsrutiner för att upprätthålla en säker arbetsmiljö. 

God kommunikation och samarbete med andra yrkeskategorier är en väsentlig 

förutsättning för att upprätthålla patientsäkerhet och vårdkvalitet (Oldland, Botti, 

Hutchinson & Redley 2019). 

 

 

Kvalitén i vårdandet kan påverkas negativt om sjuksköterskan inte upplever sig ha 

tillräcklig kompetens eller förståelse för de olika aspekterna som ingår i ansvaret. Därtill 

kan det leda till osäkerhet i kliniska bedömningar och beslutsfattande, vilket är oumbärligt 

i exempelvis läkemedelshantering som innefattar rimlighetsbedömningar (Oldland et al. 

2019). Reflektion över den egna yrkesutövningen är en viktig del av sjuksköterskans 

ansvarsområde och bidrar till insikt över egna fördomar och förhållningssätt som annars 

kan påverka vårdandet (Svensk sjuksköterskeförening 2024). En positiv arbetskultur där 

egenskaper såsom öppenhet och god kommunikationsförmåga värdesätts, och där 

utrymme för reflektion och samarbete finns skapar förutsättningar för att identifiera och 

motverka negativa attityder (Oldland et al. 2019).  

 

 

God vård innebär att mötet mellan sjuksköterskan och patienten präglas av engagemang 

och öppenhet. Vårdaren behöver kunna visa ett genuint intresse för patientens livsvärld 

och berättelse, och samtidigt värna om patientens integritet. Sjuksköterskan behöver sätta 

egna erfarenheter och förutfattade meningar åt sidan för att inte låta personliga 

värderingar påverka vårdandet. Det kräver medvetenhet kring egna fördomar samt etiska 

ställningstaganden (Oldland et al. 2019). Forskning visar att sjuksköterskors etiska 

kompetens kan stärkas av stöd från arbetsplatsen, vilket underlättar beslutsfattande som 

är i enlighet med både professionella och personliga värderingar. Samtidigt kan 

sjuksköterskor ställas inför etiska dilemman till följd av personalbrist eller 

organisatoriska mål som kan stå i konflikt med vårdarens etiska värderingar och ansvar. 

Det kan medföra en inre moralisk stress och känslor av skuld, frustration eller maktlöshet 

när sjuksköterskor känner att de inte kan tillgodose patientens behov trots ambitionen att 

ge bästa möjliga vård (Humphries & Woods 2016). Sjuksköterskan har ett ansvar att 

tillgodose en jämlik vård där alla patienter får tillräcklig och rättvis behandling utifrån 

deras behov, oberoende av bakgrund eller förutsättningar. Jämlik vård bedrivs fri från 

diskriminering, där alla patienter ska ges samma möjligheter till behandling och hälsa 

(Bryant, Pruski & Yarbrough 2022).   

 

Personcentrerad vård 

Att bedriva personcentrerad vård är en av sjuksköterskans kärnkompetenser. Det innebär 

att vården bedrivs i partnerskap med patienten, där patienten blir sedd och förstådd som 

en människa med unika behov (Svensk sjuksköterskeförening 2024). Kärnan i 

personcentrerad vård är att lära känna människan bakom patienten, att se patienten som 

en unik individ och att detta är grunden för att kunna involvera patienten i sin egen vård 

och behandling. Vidare skapar det förutsättningar för en god relation mellan 

sjuksköterskan och patienten där patienten kan uppmuntras att aktivt ta del i att hitta 

lösningar på sina problem. Detta förutsätter att sjuksköterskan beaktar 

patientperspektivet, där lyhördhet för patientens berättelse och uppfattning är lika viktig 

som att behandla sjukdomen för att främja hälsa (Ekman et al. 2011).  
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I en studie gjord på thailändska kvinnor med alkoholberoende framkom det tydligt att 

alkoholkonsumtionen var ett sätt att dämpa psykisk och emotionell smärta som orsakats 

av händelser de varit med om tidigare i livet (Hanpatchaiyakul, Eriksson, Kijsomporn & 

Östlund 2017). Sjuksköterskan behöver därmed ha fokus på att se patienten ur ett 

holistiskt perspektiv och sörja för inte bara patientens fysiska behov utan även psykiska 

och existentiella behov (Svensk sjuksköterskeförening 2024). I detta sammanhang blir 

smärta ett tydligt exempel på en subjektiv upplevelse som enbart kan förstås genom 

patientens egen berättelse. Smärta kan påverka både fysisk och psykisk hälsa samt 

livskvaliteten om patienten inte får adekvat smärtlindring. Även om smärtbehandling 

anses vara en grundläggande del i omvårdnaden så kan patienter fortfarande bli utan 

tillräcklig smärtlindring. Sjuksköterskan har ett ansvar att bedöma och lindra smärta 

genom att vara lyhörd för patientens livsvärld. Hög kompetens och skattningsinstrument 

avseende smärta kan skapa goda förutsättningar för både bedömning och behandling 

(Rababa, Al-Sabbah & Tala Abu 2023).  

 

 

En annan viktig del av ett personcentrerat förhållningssätt är möjliggörandet, vilket 

innebär att sjuksköterskan stöttar patienten till att upptäcka sina egna styrkor och sin 

förmåga att hantera problem (Stonehouse 2021). I den etiska koden för sjuksköterskor 

(Svensk sjuksköterskeförening 2025) står det även beskrivet att sjuksköterskan ska 

uppvisa professionella värderingar som medkänsla och lyhördhet och att de ska 

respektera alla människors värdighet. Därtill ska sjuksköterskan förespråka 

likabehandling och rättvisa.  Däremot medför ofta situationer med hög press, som lätt kan 

uppstå inom hälso- och sjukvården att omedvetna attityder och stereotyper träder fram 

hos personalen vilket i sin tur kan påverka vården på sådana sätt att patienten upplever 

vårdaren som nedlåtande eller att deras fulla kapabilitet inte tas tillvara på (Kramer et al. 

2025).  

 

Lidande 

Lidande kan ses som en naturlig del av människans liv och är genom detta starkt kopplat 

till hälsa. Hälsa och lidande kan ses som två sidor av samma mynt och kan inte existera 

utan den andra. Genom att möta lidandet så lär sig människan att hantera det, och det kan 

slutligen bli en positiv resurs i livet. Lidandet bär olika former, så som sjukdomslidande. 

Smärta är en vanlig orsak till sjukdomslidande och lidandet kan lindras genom 

sjuksköterskans handling av att smärtlindra. Sjukdomslidandet har också en psykisk och 

spirituell dimension som exempelvis kan förklaras som skammen eller skulden 

människan bär på relaterat till sin sjukdom eller behandling (Bergbom, Nåden och 

Nyström 2021). Denna dimension av sjukdomslidande blir tydligt hos kvinnor som 

missbrukade alkohol då många upplevde missbruket som just skamligt och medförde 

känslor av underlägsenhet och värdelöshet. De kände sig stigmatiserade av andra och 

hade en känsla av att de inte hörde hemma någonstans på grund av sitt missbruk 

(Hanpatchaiyakul, Eriksson, Kijsomporn & Östlund 2017). Vårdlidande är en annan form 

av lidande som drabbar människan när hon befinner sig inom vården. Lidandet kan uppstå 

genom flera handlingar, bland annat genom kränkning av patientens värdighet eller 

genom utebliven vård. Patienten reduceras till delar och tas ifrån möjligheten att ses som 

en helhet. Lidandet i dess olika former kan lindras genom att patienten känner sig älskad, 
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bekräftad och förstådd och genom att få den vård och behandling som patienten behöver 

som en unik individ (Bergbom, Nåden & Nyström 2021).  

 

PROBLEMFORMULERING 

I sjuksköterskans ansvarområde ingår det att utföra jämlik, säker och personcentrerad 

vård, men i mötet med patienter som lider av substansmissbruk kan det uppstå särskilda 

utmaningar. Etiska dilemman, känslomässiga påfrestningar och fördomar kan påverka 

sjuksköterskans förmåga att upprätthålla god vård av hög kvalité. Patienter med 

substansmissbruk söker sig ofta till den somatiska vården på grund av samsjuklighet, 

vilket innebär att sjuksköterskor behöver hantera komplexa vårdbehov som inkluderar 

både medicinska och psykosociala aspekter. Samtidigt upplever många sjuksköterskor 

bristande stöd och strategier för hur dessa vårdsituationer ska hanteras på bästa sätt. Trots 

att problematiken är känd finns det begränsad kunskap om sjuksköterskors erfarenheter 

av att vårda denna patientgrupp inom somatisk vård. Därav är en fördjupad kunskap viktig 

med syfte att uppmärksamma och synliggöra de utmaningar sjuksköterskor möter, och 

därmed bidra till utveckling av olika strategier som kan stärka vårdkvalitén.  

 

SYFTE 

Syftet är att belysa sjuksköterskors erfarenheter av att vårda patienter med 

substansmissbruk inom somatisk vård.  

 

METOD 

Design 

Den valda designen är en integrativ litteraturöversikt som har utförts i enlighet med 

Fribergs metod för att göra en litteraturöversikt av kvantitativ och kvalitativ forskning. 

Artiklar av olika ansats har valts för att kunna belysa den valda forskningsfrågan ur ett 

bredare perspektiv (Friberg 2022, s.185–186). Metoden går ut på att syntetisera resultatet 

från de olika studierna till att bilda en ny helhet (Friberg 2022, s.196, och har valts med 

syfte att få en överblick av kunskapsläget om detta problem inom sjuksköterskans 

kompetensområde (Friberg 2022, s.185). Författarna till denna studie har antagit ett 

induktivt förhållningssätt, vilket innebär att på ett så förutsättningslöst sätt som möjligt 

studera den valda frågan och sen beskriva detta på ett korrekt sätt (Priebe och Landström 

2023, s.32).  

 

Urval och datainsamling 

Östlundh (2022, s.80) beskriver att informationssökningen är en process som kan delas 

in i två faser. Fas ett innefattar en inledande litteratursökning som skapar grunden för 

sökarbetet, och där författarna får en överblick av forskningsområdet som ska studeras.  

Den inledande informationssökningen gjordes i samband med skapandet av en 

projektplan av examensarbetet i en tidigare kurs. Sökningen gjordes i databasen Cinahl 

som är en databas med inriktning mot omvårdnadsvetenskap (Östlundh 2022, s.88–89), 

där sökorden valdes direkt utifrån det formulerade syftet vilket då blev nurses, 

experiences och substance abuse. Boolesk söklogik användes genom att lägga till ordet 
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AND mellan de olika sökorden (Östlundh 2022, s.96). Sökningen gav 209 träffar. Vid en 

överblick av titlarna kunde författarna se att många titlar inte svarade an på studiens syfte 

vilket gjorde att sökningen behövde justeras och preciseras ytterligare inför den egentliga 

informationssökningen som gjordes. Fas två i informationssökningsprocessen inleddes 

därefter och innefattade den egentliga informationssökningen där författarna systematiskt 

sökte för att få fram det slutgiltiga urvalet av litteratur (Östlundh 2022, s.82). De använda 

databaserna omfattade Cinahl som är en akademisk databas med fokus på 

omvårdnadsvetenskap, Pubmed som är en akademisk databas vars fokus är på medicin 

och hälsa samt Psycinfo, en databas som innehåller artiklar som rör psykologi och 

psykiatri (Östlundh 2022, s.88–89). 

 

 

Inklusionskriterier för artiklarna var att de skulle ha ett sjuksköterskeperspektiv samt ha 

ett fokus på just substansmissbruk. Artiklarna skulle vara publicerade som tidigast 2015. 

Detta gjordes ett undantag ifrån vid den fjärde sökningen då författarna önskade att 

utvidga resultatet för att hitta fler artiklar. Inklusionskriteriet för den sökningen var då att 

artiklarna skulle vara publicerade som tidigast 2010. I övrigt skulle artiklarna vara skrivna 

på engelska samt vara kamratgranskade, s.k peer reviewed. Artiklar som handlade om 

andra typer av missbruk, så som spelmissbruk exkluderades. Även artiklar där fokus var 

på substanser som koffein, nikotin och tobak exkluderades. Artiklar som fokuserade på 

den specialistutbildade psykiatrisjuksköterskans ansvarsområde exkluderades också, 

likväl studier där kontexten var inom den psykiatriska vården.  

 

 

För att nå en mer träffsäker söksträng bearbetade författarna sökorden inför den egentliga 

informationssökningen. Då vårt syfte syftar till att fånga erfarenheter användes PEO-

modellen (Rosén 2023, s.440–442) där P avser population, E avser exposure och O avser 

outcome. I relation till denna litteraturöversikts syfte resulterade det i att populationen är 

sjuksköterskor, exposure innefattar att vårda patienter med substansmissbruk inom 

somatisk vård samt O som innebar erfarenheter. Därefter genererades synonymer att 

använda i söksträngarna (Se Tabell 1). 

 

P (Population) E (Exposure) O (outcome) 

Nurse 

Nurses 

Nursing staff 

Caring 

 

Patient 

Patients 

 

Substance use 

Substance abuse 

 

Hospital care 

Experience 

Perception 

Attitudes 

Views 

 

Tabell 1: Sökord utifrån PEO-modellen 

 

 

Den första sökningen gjordes i PubMed. För att få ett relevant urval av artiklar användes 

specifika ämnesord (Mesh) i söksträngen. Begreppet ”substance abuse 
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(substansmissbruk)” söktes på i PubMeds ämnesordlista och blev MesH-termerna 

"Opioid-Related Disorders” samt ”Substance-Related Disorders”. Operatorn OR 

användes mellan dessa begrepp för att få träffar på någon eller båda av söktermerna 

(Östlundh 2022, s.96). Dessa kombinerades med begreppen nurses experience 

(sjuksköterskors erfarenheter), caring (omvårdnad), patients (patienter) samt hospital care 

(sjukhusvård) som söktes på i fritext.  

 

 

Den andra sökningen gjordes i Cinahl. För att hitta specifika ämnesord att använda i 

sökningen, i syfte att precisera sökningen och få ett bättre sökresultat (Friberg 2022, s.92) 

söktes begreppet ”substance abuse” på i Cinahls tesaurus vilket gav oss följande sökord 

”MH substance abuse”, ”MH substance use” samt ”MH substance use disorders”. När 

ordet nurse skulle inkluderas användes söktekniken trunkering, vilket innebar att ordet 

blev nurs*. Detta för att få träffar på textmaterial som innehåller ordets olika 

böjningsformer (Östlundh 2022, s.94). Dessa begrepp kombinerades med experiences OR 

perceptions OR attitudes OR views. Att lägga till ordet OR mellan dessa synonymer 

kallas boolesk söklogik (Östlundh 2022, s.96) och möjliggör en breddning av 

sökresultatet.   

 

 

Den tredje sökningen gjordes i PsycInfo. Sökningen gjordes med följande sökord i fritext: 

substance abuse OR substance use disorder AND caring AND patients AND nurse.  

 

 

Ytterligare en sökning i Cinahl gjordes efter att en sökning i vardera databasen 

genomförts. Detta då antalet resultatartiklar bestod av sju, vilket författarna ansåg var för 

få för denna litteraturstudie. Sökningen gjordes då i fritext med sökorden nurse or nurses 

or nursing staff AND experience OR experiences OR perception OR perceptions AND 

caring AND substance abuse OR substance use disorder samt utvidgades till att inkludera 

artiklar publicerade från år 2010 och framåt.  

 

 

En sista manuell sökning gjordes i slutet av datainsamlingsprocessen för att undersöka 

om författarna kunde hitta ytterligare studier att inkludera i resultatet. Sökningen bestod 

av att gå igenom förslag som getts i de olika databaserna på artiklar som relaterar till den 

artikel vi för tillfället läste och ansågs svara på syftet. Två artiklar valdes ut att ingå i 

resultatet efter genomläsning i fulltext samt en kvalitetsgranskning. 

 

 

Sammanfattningsvis gav de strukturerade sökningarna totalt 231 träffar, och samtliga av 

dessa titlar lästes igenom. 39 abstracts lästes sedan igenom, varav 24 av dessa lästes i 

fulltext. Av dessa 24 artiklar ansågs 14 artiklar besvara syftet och gick därför vidare till 

att kvalitetsgranskas. 9 utav artiklarna ansågs hålla en hög vetenskaplig kvalitet och 

valdes därför ut att ingå i resultatet. Författarna gjorde sedan en sista manuell sökning där 

två ytterligare artiklar valdes ut att ingå efter läsning i fulltext samt kvalitetsgranskning.  
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Kvalitetsgranskning 

Vid granskning av artiklarnas kvalitet användes Fribergs (2022, s.239-240) mall för 

granskning av kvalitativa och kvantitativa studier. För kvalitativa artiklar består mallen 

av 14 frågor, medan för kvantitativa artiklar består mallen av 13 frågor. Frågorna är till 

stor del lika, men skiljer sig något åt när det gäller bedömning av metodförfarandet. För 

artiklarna med mixad metod har de granskats med avseende på såväl den kvantitativa som 

den kvalitativa delen. En konsensus mellan författarna nåddes att ett adekvat och 

acceptabelt svar på en fråga gav ett poäng, vilket medförde att maximalt antal poäng en 

artikel kunde uppnå var 14 respektive 13 poäng. Om minst 10 poäng uppnåddes ansågs 

artikeln nå hög vetenskaplig kvalitet. Om poäng mellan sex till tio nåddes ansågs artikeln 

ha en medelhög vetenskaplig kvalitet och om poängen var under sex var artikeln av låg 

vetenskaplig kvalitet. Varje fråga ansågs likvärdig i relation till poängsättningen. 

Granskningen gjordes först enskilt där artiklarna delades upp mellan författarna. 

Resultatet av den enskilda granskningen dokumenterades i ett delat Word-dokument så 

att författarna kunde ta del av varandras granskning. Författarna bytte sedan artiklar 

mellan varandra för att kvalitetsgranska dem på nytt. Granskningarna jämfördes och 

diskuterades sedan för att säkerställa att en konsensus över artiklarnas kvalitet fanns. På 

samtliga artiklar hade författarna gjort en liknande bedömning av kvaliteten. Artiklar som 

uppnådde mindre än 10 poäng exkluderades.  

 

Dataanalys 

Dataanalysen har genomförts i fem steg enligt Fribergs analysmetod (2022, s.193–196). 

Det första steget innebar att läsa igenom artiklarna flertalet gånger för att säkerställa att 

artiklarnas innehåll och mening uppfattats korrekt. Innehållet diskuterades mellan 

författarna för att försäkra sig om att en konsensus över innehåll och mening fanns. 

Samtliga artiklar lades in i ett Word-dokument och innehåll som ansågs svara an på syftet 

lades in under respektive artikel. Detta kan ses som en validering och reduktion av data, 

där allt väsentligt dokumenteras och det som inte svarar an på syftet sorteras bort (Friberg 

2022, s.193).  

 

 

Det andra steget var att sammanfatta artiklarna i en översiktstabell (se bilaga 2). Detta 

gjordes i syfte att få en tydlig överblick av studiernas olika aspekter så som syfte, metod, 

dataanalys, resultat och kvalitetsnivå. Detta sammanföll med det tredje steget enligt 

Fribergs metod där likheter och skillnader i de olika aspekterna av studierna söktes. Detta 

tydliggjordes för författarna när översiktstabellen sammanställdes.  

 

 

Vidare i det tredje steget har författarna identifierat likheter och skillnader i studiernas 

resultat. Resultatstycken i Word-dokumentet lästes på nytt gemensamt och tilldelades en 

innebörd. Detta gjordes på samtliga stycken som klistrats in i dokumentet. Den 

kvantitativa datan har hanterats på ett liknande sätt som den kvalitativa, och därmed alltså 

tilldelats en innebörd. Den kvantitativa datan har integrerats med den kvalitativa datan 

för att påvisa förekomsten av en upplevd erfarenhet. Därefter påbörjades det fjärde steget 

i Fribergs (2022) analysmetod, vilket är att sammanställa det som analyserats fram och 

att sortera in det under lämpliga rubriker. Data som hade samma innebörd sorterades in i 

ett nytt Word-dokument. Det slutgiltiga steget innebar att identifiera underliggande 
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mönster genom tolkning av datan och att skriva fram en ny helhet baserat på de mönster 

som identifierats i analysen. Slutligen kunde åtta subteman identifieras utifrån styckenas 

innebörd och dessa sammanställdes sedan i tre teman.  

 

Forskningsetiska överväganden 

Forskningsetik kan sammanfattas som de etiska överväganden som görs inför och under 

ett vetenskapligt arbete (Kjellström 2023, s.62). En forskningsetisk reflektion är en 

naturlig del av ett examensarbete och kräver en förståelse för etiska aspekter som tagits 

hänsyn till eller reflekterats över under arbetets gång (Mårtensson och Fridlund 2023, 

s.486).  

 

 

Författarna har övervägt etiska risker i förhållande till vald design som är en 

litteraturöversikt. Artiklarna som inkluderats är samtliga på engelska, och även om 

författarna ansett sig ha goda kunskaper inom det engelska språket är det inte författarnas 

modersmål. Detta medförde en risk för feltolkning och kunde därmed innebära att det 

fanns en svårighet i att göra rättvisa bedömningar av artiklarna som ingått i resultatet 

(Kjellström 2023, s.76). Författarna har varit medvetna om denna risk och kontinuerligt 

använt översättningstjänsten Google Translate när ord eller uttryck som varit obekanta 

har framkommit. För att undvika nedlåtande uttryck har vi i denna litteraturöversikt aktivt 

valt att avstå ifrån begreppet missbrukare som vi anser har en negativ klang och i stället 

valt att beskriva personerna som patienter som lever med substansmissbruk. 

 

 

Vägledande genom forskning inom hälso- och sjukvård så tillämpas ofta fyra etiska 

principer. En etisk princip som författarna säkerställt sig om har följts är 

autonomiprincipen, som innefattar att personers möjlighet till självbestämmande ska tas 

hänsyn till (Mårtensson & Fridlund 2023, s.487). I denna litteraturöversikt har endast 

artiklar som antingen har ett avsnitt om forskningsetiska överväganden inkluderats, och i 

det fall där ett sådant avsnitt har saknats har författarna säkerställt sig om att studien har 

publicerats i en tidskrift där hög etisk standard är ett krav. Vidare har författarna även 

kontrollerat att studien har ett etiskt godkännande från aktuella kommittéer på den plats 

där studien utförts. Därtill har författarna även garanterat i de olika studierna att 

deltagarna gett sitt informerade samtycke och att de haft kännedom om att de när som 

helst kan avbryta sin medverkan i forskningen utan risk för repressalier. Ett säkerställande 

om anonymitet och/eller konfidentialitet i studierna har även skett.  

 

 

Förförståelse innebär att kunna och veta något redan på förhand om ämnet som ska 

studeras och det kan medföra både hinder och möjligheter i relation till att skapa en ny 

förståelse (Friberg & Öhlen 2023, s.339). Författarna har in i detta arbete haft med sig 

erfarenhet av att vårda patienter med substansmissbruk, dock ingen omfattande 

erfarenhet. Erfarenheterna som reflekterats över i relation till denna studie har gällt att det 

finns mycket fördomar och negativa upplevelser hos sjuksköterskor gällande 

patientgruppen. Författarna har inte velat färgas av detta i urval- och analysprocessen och 

har i och med detta aktivt haft ett öppet förhållningssätt för all typ av erfarenhet som 

framkommit i analysen av resultatet. 
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Användning av AI 

AI-tjänsten ChatGPT har använts som ett stöd under arbetets gång. Författarna har använt 

tjänsten som ett sätt att söka efter och få förslag på synonymer och sambandsmarkörer. 

Vidare har även ChatGPT använts som ett verktyg för att kontrollera språket i texten. 

Detta har gjorts genom att klistra in färdigskriven text och be om en kontroll för stavfel, 

användning av versaler och gemener samt användning av punkt och kommatecken.  

 

 

RESULTAT 

Således utgörs resultatet av elva vetenskapliga studier. Fynden presenteras i åtta 

subteman samt tre teman (Se figur 1).  

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figur 1: Teman och subteman 

 

Professionellt ansvar 

Smärtlindringens dilemman 

Sjuksköterskor upplevde utmaningar med att personer med substansmissbruk ofta 

efterfrågade ökade mängder av analgetika, samt specifika preparat av en viss dos. Ett 

resultat av detta blev att det medförde en viss misstänksamhet mot patientens smärta, och 

sjuksköterskor använde termen ”drogsökande” för att beskriva patienterna. Oro över att 

bidra till patientens beroende och en svårighet att avgöra vad smärtan grundar sig i var 

vanligt förekommande (Morley, Briggs & Chumbley 2015; Horner et al. 2019). 70% av 

sjuksköterskor uppgav att det var delvis eller mycket utmanande att behandla patienter 

med substansmissbruk och samtidig smärta (Antill Keener et al. 2023). Komplexiteten i 

smärtlindring medförde också en utmaning mellan ett professionellt etos i att vilja lindra 

patientens lidande, men att det samtidigt skapade en osäkerhet då man inte vill bidra till 

ett beroende (Horner et al. 2019).  

 

 

Professionellt ansvar 
Förförståelsens betydelse 

för vårdandet 

Givna förutsättningar i 
arbetsmiljön 

Smärtlindringens 

dilemman 

Att se människan 

bakom 

Balansen mellan 

personligt 

engagemang och 

professionella gränser 

Fördomsfullhet och 

stigmatisering 

Personliga 

upplevelser av 

substansmissbruk 

Säkerhetsrisker i 

vårdmiljön 

Riktlinjer och 

organisatoriska 

strukturer 

Kompetensutveckling 

och utbildningsbehov 



 11 

Sjuksköterskor förmedlade också en oro för att patienter med substansmissbruk 

smärtlindras för lite, därför att läkare redan från början väljer att ordinera svagare 

smärtlindring. Synsättet att varje patient var unik och att smärtlindring behövde ske med 

ett holistiskt och individuellt synsätt framträdde som viktigt (Horner et al. 2019; Morley, 

Briggs & Chumbley 2015). En sjuksköterska beskrev en situation där patienten med 

tidigare substansmissbruk uttryckt smärta och endast fått Paracetamol som enda 

smärtlindring. Efter en röntgen kunde det ses att patientens cancer spridit sig med 

metastaser över hela kroppen, och att patienten faktiskt förmodligen hade haft mycket ont 

till följd av detta. Sjuksköterskan uttryckte att denna händelse hade satt saker i perspektiv, 

då patienten var ren och att de hade gett honom bristfällig vård (Horner et al. 2019).  

 

Att se människan bakom 

Sjuksköterskor kunde betrakta substansmissbruk som en faktisk sjukdom, med möjlighet 

att särskilja sjukdomen från personen. Med detta synsätt förtjänar patienterna, trots sin 

sjukdom den bästa vården och behandlingen som kan fås. Sjuksköterskor menar att 

vården förbättrades när de hade ett omfamnande tillvägagångssätt gentemot patienten 

som person. Ett icke-dömande förhållningssätt var mycket viktigt. Att behandla dem som 

vilken annan patient som helst och att visa att det finns någon som bryr sig tar dem långt 

i vårdrelationen med patienten (Horner et al. 2019; Neville & Roan 2014; Hakala, Kylmä, 

Mäkelä, Noppari & Koivunen 2021). Fokus bör inte enbart ska ligga på den medicinska 

diagnosen, utan även att ta sig tiden att ha en dialog med patienten och försöka förstå 

deras tillstånd. Detta för att kunna skapa en väg framåt som gagnar patienten, och som 

präglas av medvetenhet (Curcio et al. 2024). Därutöver uppgavs ett förhållningssätt 

präglat av respekt för patienten, med utrymme för dialog och diskussion vara av vikt. 

Sjuksköterskornas genuina närvaro framhävdes som betydelsefullt, likväl ett genuint 

intresse av att hjälpa patienten. De framhävde hur viktigt det är att lyssna på patienten 

och att ge dem utrymme att utöva sin autonomi och att få värna om sin integritet. Det är 

viktigt att skapa tillfällen för behandling, och att behandla patienten som en värdefull 

människa (Hakala et al. 2021). Därtill bibehålla en professionell attityd som utgörs av att 

inte låta negativa känslor eller fördomar styra och påverka vårdandet. Sjuksköterskor 

framförde det som avgörande att kunna hålla tillbaka fördomar och att hålla sig 

öppensinnad för att kunna planera och ge bästa möjliga vård (Bove, Lisby & Norlyk 2019; 

Hakala et al. 2021). 

 

 

Sjuksköterskor mötte ofta patienter vars liv var komplicerat och präglat av kaos. Detta 

beskrevs som en viktig orsak till att engagera sig i patienten och att våga möta dem och 

förstå vad som var viktigt för patienten. Sjuksköterskor behövde vara villiga att ha en 

öppenhet i mötet för att kunna förstå patientens situation och för att kunna anpassa vården 

där utefter (Bove, Lisby & Norlyk 2019). En förståelse för mångfalden inom denna grupp 

av patienter beskrevs vara av enorm vikt. Likaså att förstå patientens livssituation och 

bakgrund var avgörande för att kunna få en inblick i hur deras liv såg ut och därmed förstå 

deras sätt att ta beslut på. Patienterna uppfattades kunna vara i olika stadier av 

medvetenhet när det kom till sin missbrukssjukdom, och svårigheter uppstod när de 

förnekade sin problematik. Andra försökte dölja problemen och vissa hade lagt in sig 
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själva på grund av sin sjukdom. Variationen i självinsikt inom patientgruppen upplevdes 

som komplex och försvårade vårdandet (Bove, Lisby & Norlyk 2019). 

 

 

Även andra aspekter gjorde att patientgruppen upplevdes som komplex. Sjuksköterskor 

beskrev att patienter med substansmissbruk ofta har en bakgrund av samsjuklighet där 

fysiska och psykiska hälsoproblem är vanligt förekommande. Tidigare erfarenheter av 

trauma ledde till att patienterna kunde förstås som offer för sina omständigheter där 

användning av illegala droger kunde vara ett sätt att handskas med svårigheterna i sina 

liv. Denna ökade medvetenhet hos sjuksköterskor bidrog till ett mer personcentrerat och 

holistiskt vårdande förhållningssätt. Samtidigt beskrevs situationer där patienter inte ville 

lämna sjukhuset efter behandling eftersom de kunde erbjudas en säker, varm och ren miljö 

att vistas i. Detta väckte sjuksköterskornas sympati för patienten (Kitt-Lewis & Adam 

2024; Morley, Briggs & Chumbley 2015). 

 

 

Däremot beskrev samtidigt sjuksköterskor att det var en tung kamp att förstå och få grepp 

om vad som var viktigt för patienten och att denna kamp utmärkte sig just för denna 

patientgrupp, jämfört med andra patienter de vårdat. Det förelåg också en utmaning i att 

faktiskt förstå patientens beslut och prioriteringar. Vidare beskrevs det också att det var 

väldigt svårt att acceptera sina egna tillkortakommanden i att fullt ut förstå patienten. I 

mötet med patienter som hade ett bra jobb, ett fint hus samt partner och barn var det svårt 

att förstå hur och varför patienten upprepade gånger sökte hjälp för sitt missbruk och inte 

verkade få bukt med det (Bove, Lisby & Norlyk 2019). Sjuksköterskor beskrev också att 

känslan av ansvar innehöll två delar. Å ena sidan, det professionella ansvaret relaterat till 

att utföra sina uppgifter för att möta organisatoriska krav, men å andra sidan det 

personliga ansvaret och kravet som uppstod när det gäller vårdandet och fokuset på att 

vara med patienten. Det uppstod en diskrepans mellan dessa olika typer av ansvar, som 

gör att känslor som hopplöshet och uppgivenhet mot denna patientgrupp infann sig (Bove, 

Lisby & Norlyk 2019). 

 

Balansen mellan personligt engagemang och professionella gränser 

Sjuksköterskor uttryckte en oro för patientens situation efter utskrivning och en känsla av 

att inte kunna göra tillräckligt var särskilt framträdande (Antill Keener et al. 2023; Curcio 

et al. 2024; Bove, Lisby och Norlyk 2019). Sjuksköterskor tvekade på om vården de gett 

hade motiverat eller förberett patienten på att välja en annan väg, och känslor som 

uppgivenhet och hopplöshet infann sig (Bove, Lisby och Norlyk 2019). Otillräckliga 

kommunala resurser såväl som bristfälliga resurser inom sjukhusmiljön medförde 

svårigheter att nå långsiktiga återhämtningsmål för patienten och sjuksköterskor upplevde 

att deras interventioner hämmades då patienten saknade rätt stöd vidare i sin återhämtning 

(Curcio et al. 2024).  

 

Sjuksköterskor besatt en oro över familjens sociala situation och dess påverkan på 

patientens tillfrisknande (Reese et al. 2021; Horner et al. 2015). Vikten av att ha säkra 

och lämpliga ställen att skicka patienter med missbrukssjukdom efter utskrivning 

betonades (Horner et al. 2015). 
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Sjuksköterskor vårdade ofta samma patienter återkommande tillfällen. Att skriva ut 

patienterna var ofta förknippat med känslan av att inte egentligen ha gjort någon skillnad 

i patientens liv. Patientgruppen var något som pratats om i många år, och förmodligen 

kommer att fortsätta pratas om. Även en känsla av sorg framträdde tydligt när 

sjuksköterskorna reflekterade över att träffa samma patienter, speciellt unga sådana vid 

återkommande tillfällen. Bördan av att veta att patienterna förmodligen kommer att 

skrivas ut och gå ut och göra om exakt samma sak upplevdes som tung att bära (Bove, 

Lisby & Norlyk 2019; Horner et al. 2019).  

 

Förförståelsens betydelse för vårdandet 

Fördomsfullhet och stigmatisering 

I en studie uppgav en tredjedel av de deltagande sjuksköterskorna att de kunde förstå 

patienter med substansmissbruksyndrom, varav 16% kände att de ville arbeta med 

patientgruppen (Teck Tan, Shiang Lui, Huat Peh, Munidasa Winslow & Guo 2022). Vissa 

sjuksköterskor redogjorde för att de inte bar på några fördomar gentemot patientgruppen, 

utan såg dem ur ett neutralt perspektiv som patienter i behov av vård. Följaktligen 

betonades vikten av förståelse och empati för att substansmissbruk är en sjukdom, samt 

faktumet att samtliga patienter har rätt till jämlik vård. Vårdandet bör inte ge utrymme 

för stigmatisering eller fördomar mot substansmissbruk (Curcio et al. 2024; Kitt-Lewis 

& Adam 2024). Tillståndet kunde av vissa anses självförvållat, men i jämförelse med 

diabetes typ 2 som också anses självförvållat av vissa drabbas inte patienterna av stigma 

i lika hög grad (Kitt-Lewis & Adam 2024).  

 

 

Patienter som aktivt sökte hjälp, visade öppenhet för stöd eller var ärliga om sitt beroende 

uppfattades som lättare att vårda. Dessa patienter ansågs ha en starkare motivation, vilket 

sjuksköterskor värderade högt (Morley, Briggs & Chumbley 2015).  Ytterligare ett 

perspektiv var hur stigma kan grunda sig i bristande förståelse. Vidare uttrycktes empati 

för att patienterna ofta anses vara drogsökande eller blir uppmanade att lugna ner sig, när 

de egentligen behöver behandling för abstinens (Horner et al. 2019) 

 

 

Negativa fördomar och attityder gentemot patienter som lider av substansmissbruk är 

vanligt förekommande bland sjuksköterskor. Patientgruppen beskrevs ofta som 

manipulativ, krävande och tidskrävande vilket påverkade sjuksköterskors inställning till 

vårdandet. Känslor som frustration eller utmattning ledde till minskad empati. Patienterna 

uppfattades också som uppmärksamhetssökande, vilket ledde till uppfattningar om att de 

inte förtjänade vård eller tog tid från andra patienter (Antill Keener et al. 2023). Trots 

medvetenhet om egna fördomar beskrevs vårdandet av denna patientgrupp som slöseri av 

sjuksköterskornas tid. Sjuksköterskor upplevde svårigheter att förstå patienterna, 

eftersom deras beteenden betraktades som självdestruktiva eller medvetna val i stället för 

uttryck av ohälsa. Detta bidrog till uppfattningar om att patienterna själva bar ansvar för 

sin situation, därav inte var lika berättigade till vårdinsatser. Personliga värderingar kring 

substansmissbruk påverkade synen på patienterna då de ansågs orsaka självförvållad 

ohälsa, vilket tog tid från de riktiga patienterna (Curcio et al. 2024; Hakala et al. 2024).  
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Sjuksköterskor upplevde patientgruppen som starkt manipulativa där lögner var att 

förvänta i mötet med patienten. De kände inte att patienterna är värda tillit eller förtroende 

då det ger dem utrymme att utnyttja personalen för egna ändamål. Frekvent larmande 

uppfattades som en strategi för ökad tillgång av substanser, vilket resulterade i att 

sjuksköterskor inte tog patienterna på allvar och medförde irritation. Därtill beskrevs dem 

som krävande med irrelevanta behov, vilket stärkte deras fördomar av att patienterna inte 

vill bli bättre (Curcio et al. 2024; Horner et al. 2019; Kratovil, Schuler, Vottero & Aryal 

2023). Sjuksköterskor konstaterade också hur misstänksamheten mot patienter med 

substansmissbruk även spiller över på alla patienter. Bland annat misstänksamhet 

gentemot alla patienter som uttrycker smärta och efterfrågar smärtlindring, även de som 

genuint upplever smärta och behöver smärtlindring. Det har medfört en viss ambivalens 

till bedömningen av smärta och att ge smärtlindring, med ändamål att vilja undvika att 

bidra till patientens beroende (Neville & Roan 2014). Vidare kunde patientgruppen 

uppfattas som ointresserad av att tillgodose sina basala behov såsom hygien eftersom 

behovet av droger är såpass stort. De beskrevs som svåra, manipulativa, aggressiva, 

ovilliga att medverka, opålitliga, ohygieniska och utmanande (Morley, Briggs & 

Chumbley 2015). Stigma tog även uttryck i hur sjuksköterskor kommunicerade med och 

behandlade patienter som drabbats av substansmissbruk. Personalen tenderade till att 

avstå eller vara återhållsamma med läkemedel, samt bemötte frekvent patienterna med ett 

hårdare språk (Kitt-Lewis & Adam 2024). 

 

  

Sjuksköterskor upplevde bristande motivation att vårda då de uppfattade frånvaro av 

engagemang från patienterna när somatiska besvär förbättrades. Upprepade vårdtillfällen 

beskrevs också minska motivationen eftersom det inte fanns tillit till patientens potential 

att sluta dricka eller vilja att ta emot hjälp. Vidare beskrev deltagarna hur känslor av ilska 

och fördomar är vanligt förekommande gentemot patienterna, samt reflektioner över hur 

patienterna inte skäms över sin situation (Hakala et al. 2021).  Negativa känslor hos 

sjuksköterskor inkluderade också skuld och skam vilket i vissa fall orsakade undvikande 

beteenden eller utmattning. Därav kände vissa att de till och med övervägde sjukanmälan 

då patienterna upplevdes dränera deras kapacitet för empati samt minska motivationen 

till vårdandet (Reese et al. 2021)   

 

Personliga upplevelser av substansmissbruk 

Sjuksköterskors personliga erfarenheter, både professionella och personliga, visade sig 

ha en stark inverkan på omvårdnaden och attityder gentemot patienter med 

substansmissbruk. Det framgick både positiva och negativa förändringar över deras 

perspektiv där en del upplevde ökad förståelse och en stärkt drivkraft för att minska 

stigmatisering, medan andra påverkades av stress eller frustration (Kitt-Lewis & Adam 

2024; Kratovil et al. 2023). Att ha en nära anhörig eller att själv ha varit drabbad av ett 

missbruk medförde en förmåga att se förbi patienternas beteenden, vilket bidrog till ökad 

medkänsla och en vilja att motverka stigmatisering (Kratovil et al. 2023). Däremot fanns 

det en risk för emotionell avtrubbning vid långvarig professionell kontakt med 

patientgruppen där empatin minskade över tid när sjuksköterskor inte aktivt reflekterade 

över sin roll (Kitt-Lewis & Adam 2024).  
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Medvetenheten om att patienten är någons familjemedlem hjälpte sjuksköterskor att 

hantera kluvna känslor. Insikten om bakomliggande orsaker såsom depression ändrade 

perspektivet på att vårda patienter med substansmissbruk. Även en förståelse över att trots 

goda förutsättningar i livet kan människor fortfarande utveckla ett beroende, samt att de 

fortfarande har potentialen till att ta emot hjälp och utvecklas (Kitt-Lewis & Adam 2024).  

 

Givna förutsättningar i arbetsmiljön 

Säkerhetsrisker i vårdmiljön 

Sjuksköterskor beskrev att oro och rädsla för dess egen säkerhet utgjorde en betydande 

del i omvårdnaden av patienter med substansmissbruk (Neville & Roan 2014; Antill 

Keener et al. 2023). En konstant medvetenhet om potentiella risker i mötet med dessa 

patienter var behövligt, då de kunde uppvisa hotfullt eller aggressivt beteende. Detta 

resulterade i en känsla av att vara ständigt vaksam och beredd på att skydda sig själv 

(Neville & Roan 2014). Sjuksköterskor lyfte återkommande situationer där patienter var 

utåtagerande genom fysiskt eller verbalt våld, vilket upplevdes som ett hinder för att 

kunna genomföra säker omvårdnad (Antill Keener et al. 2023). Trots dessa risker uppger 

också sjuksköterskor ett professionellt ansvar att vårda. Denna etiska moral beskrevs som 

starkare än rädslorna, där säkerhetsriskerna ses som en del av yrkesrollen. Utöver hotet 

mot personalen beskrevs också en risk för patienterna själva då logiskt tänkande och 

säkerhetsmedvetenhet påverkas i ett berusat tillstånd (Neville & Roan 2014). 

 

 

I en studie framkom det könsskillnader i synen på huruvida patienterna utgör en 

säkerhetsrisk. Kvinnliga sjuksköterskor uttryckte i större utsträckning en oro för sin 

personliga säkerhet gentemot manliga kollegor, särskilt i mötet med manliga patienter. 

Därutöver upplevde kvinnliga sjuksköterskor att patienterna i mindre grad respekterade 

eller lyssnade på dem, vilket kunde förstärka känslan av utsatthet. Därav tog de ofta stöd 

av säkerhetsvakter eller manliga kollegor i hotfulla situationer (Horner et al. 2019).  

 

 

Patienternas beteenden beskrevs som oförutsägbara med stark koppling till deras 

beroende. Säkerhetsvakter fick ofta tillkallas till följd av att situationer kunde eskalera 

hastigt när patienterna inte fått tillfredställande behandling. Därmed ansågs patienterna 

agera aggressivt på grund av desperation efter droger (Horner et al. 2019). Sjuksköterskor 

berättade också att anhöriga till patienterna kunde ta med sig droger eller drogrelaterade 

tillbehör till avdelningen. Därtill noterade de förekomst av smuggling och 

vidareförsäljning av droger vilket ansågs vara en säkerhetsrisk (Antill Keener et al. 2023). 

 

Riktlinjer och organisatoriska strukturer 

Rutiner och riktlinjer som stöd på arbetsplatsen kom med både för- och nackdelar i 

vårdandet av patienter med substansmissbruk. Riktlinjer uttrycktes som värdefulla, 

speciellt vid ankomst om patienternas tillstånd var kritiskt, likaså för att kunna fokusera 

på deras fysiska behov. Det medförde en känsla av trygghet att ha färdigställda dokument 

som vägledning (Bove, Lisby & Norlyk 2019).  
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Färdigställda dokument kunde däremot ibland uppfattas begränsa sjuksköterskornas 

förmåga att utföra en betydelsefull omvårdnad då de inte gav utrymme för egna initiativ. 

Det förekom att sjuksköterskor behövde omvärdera tyngden av rutinerna för att kunna 

tillgodose vårdandet men också för att kunna motivera patienterna till att stanna kvar. 

Därav återkom ett dilemma av att väga patientens behov gentemot organisationens 

etablerade riktlinjer. Tydligare riktlinjer som tog hänsyn till att varje patient var unik var 

ett önskemål (Bove, Lisby & Norlyk 2019; Reese et al. 2021).  

 

Emellertid beskrev sjuksköterskor att dokumenten också kunde uppfattas tvingande när 

de inte var anpassade efter den enskilda patienten. De skildrade hur riktlinjerna kan tolkas 

som ett sätt att tillfredsställa organisationen i stället för patienterna (Bove, Lisby & 

Norlyk 2019). Flertalet sjuksköterskor upplevde att brister i kommunikationen kunde leda 

till “staff-splitting”. Detta definierades som ett fenomen där patienterna utnyttjar 

sjuksköterskornas ord mot varandra med syfte att få smärtstillande läkemedel (Horner et 

al. 2019). En deltagare uttryckte behovet av förbättrad kommunikation, därmed en 

förbättrad struktur för hur omvårdnaden avseende patienter med substansmissbruk ska 

formas (Reese et al. 2021).  

 

Kompetensutveckling och utbildningsbehov 

I studien gjord av Curcio et al. (2024) bedömde tio av 15 sjuksköterskor att de inte kände 

sig förberedda för att vårda denna patientgrupp, varav fyra ansåg att deras kompetens ökat 

genom erfarenhet i stället för utbildning. I en annan studie uppskattade 99% av deltagarna 

att det kände ett behov av mer kunskap, både för att stödja sin egen förmåga att vårda och 

för patienten (Kratovil et al. 2023). Kunskap och erfarenhet av tidig intervention och 

motiverade samtal ansågs avgörande för att kunna stödja patienten på ett meningsfullt sätt 

(Hakala et al. 2021). I Kitt-Lewis och Adams (2024) studie framgick det att 

sjuksköterskor med god utbildning inom området kände sig väl förberedda gentemot 

kollegor som saknade utbildning. Träningen uppfattades som en viktig förberedelse inför 

mötet med patienter som lider av substansmissbruk, där den både stärkte självförtroende 

och förmågan att hantera patientgruppen. I en studie uppgav enbart 41% av sjuksköterskor 

att de hade god förmåga att vårda patienter med alkoholproblematik (Teck Tan et al. 

2022). 

 

 

Ett starkt intresse för mer utbildning gällande patienter med substansmissbruk uttrycktes, 

likaså hur kompetensen i vårdandet av denna patientgrupp kan stärkas. Det framkom ett 

behov av att utbildningen bör vara formad utefter verkligheten och innehålla viktig 

information avseende drogbruk (Horner et al. 2019; Kratovil et al. 2023). 

Vidareutbildning ansågs kunna vara en bidragande faktor för att minska stigmatisering 

kring patientgruppen. Sjuksköterskor önskade en djupare förståelse för hur patienterna 

utvecklar ett beroende, samt hur underliggande trauman påverkar. Detta beskrevs som en 

förutsättning att kunna minska fördomar, och därmed förbättra omvårdnaden (Kratovil et 

al. 2023). I en studie upplevde 78% av sjuksköterskorna att de inte fått någon form av 

utbildning för att hantera patienter med alkoholproblematik (Teck Tan et al. 2022). Vidare 

uppgav sjuksköterskor att de inte förväntade sig att arbeta nära inpå patienter med 

substansmissbruksyndrom. Negativa och svåra interaktioner med patientgruppen bidrog 

till tankar på vad yrkesrollen faktiskt innebär. Sjuksköterskeutbildningen ansågs inte vara 
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tillräcklig utan det fanns ett starkt behov av bättre utbildning och träning med hänsyn till 

substansmissbruksyndrom. Lärdom kring omvårdnaden bedömdes kunna öka 

förutsättningar att faktiskt hjälpa patienten (Neville & Roan 2014; Reese et al. 2021).  

 

 

DISKUSSION 

Metoddiskussion 

Den valda designen för detta examensarbete är en litteraturöversikt, utförd enligt Fribergs 

(2022, s.193-196) metod. Syftet med litteraturöversikten är att skapa en översikt av 

befintlig forskning och därmed ta reda på vad som tidigare studerats (Friberg 2022, 

s.185). Kritik har riktats mot denna typ av forskning då det anses finnas risk för att 

författarna gör ett selektivt urval av forskning som ska inkluderas i studien och aktivt 

väljer att inkludera studier som stödjer författarnas ståndpunkt (Friberg 2022, s.187). 

Författarna har varit medvetna om denna risk under hela arbetets gång och ett sätt att 

stärka arbetets pålitlighet har varit att ha en öppen och reflekterande dialog författarna 

emellan kring den egna förförståelsen. Författarna har medvetandegjort sin egen 

förförståelse kring det valda ämnet, som grundar sig i erfarenhet av att vårda patienter 

med substansmissbruk. Mot denna bakgrund har författarnas mål varit att kunna 

presentera ett brett resultat som belyser syftet ur flera olika vinklar. En annan risk 

förknippad med litteraturstudier är att de kan anses innehålla en alltför begränsad mängd 

forskning (Friberg 2022, s.187). Detta kan anses gälla för denna litteraturstudie som 

består av elva vetenskapliga studier. Ett större urval av studier hade kunnat öka 

litteraturstudiens trovärdighet, men då denna litteraturstudie är ett examensarbete på 

grundnivå och inte ett föremål för vetenskaplig publicering valde författarna att begränsa 

urvalet till de elva studier som inkluderats. 

 

 

Författarna har i detta examensarbete valt att inkludera kvalitativa studier såväl som 

studier med mixad och kvantitativ metod. Detta har gjorts för att kunna presentera ett 

bredare resultat (Friberg 2022, s.185–186). Att komplettera kvalitativa data med 

kvantitativ data kan även anses stärka validiteten, då olika metodologiska ansatser medför 

att syftet belysts från olika perspektiv. Författarna har dock valt att lägga störst vikt vid 

de kvalitativa fynden på grund av att de bäst anses kunna besvara syftet. På grund av att 

kvantitativa data inte har fått samma utrymme i resultatet kan det därigenom ha påverkat 

litteraturöversiktens slutsatser. Detta kan medföra att generaliserbarheten begränsats. I 

studien gjord av Teck Tan et al. (2022) är de deltagande personerna både läkare och 

sjuksköterskor, men författarna har valt att enbart inkludera sjuksköterskornas resultat i 

studien. Studierna som inkluderats i detta arbete är utförda i USA, Italien, Finland, 

Australien, Storbritannien samt Singapore. Detta har gett ett brett resultat som påvisar att 

sjuksköterskor har liknande erfarenheter av att vårda patienter med substansmissbruk 

inom många olika delar av världen vilket stärker studiens överförbarhet. Däremot har inte 

studier utförda i Sverige inkluderats och då både sjuksköterskeutbildningen samt 

sjukvårdssystemen skiljer sig åt mellan olika länder i världen går det inte säkert att säga 

att samtliga delar av resultatet går att överföra till sjuksköterskor med svensk utbildning 

och som arbetar inom den svenska sjukvården.  
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Författarna har valt att inkludera tre databaser i sökningen. Att inkludera fler än en databas 

är ett krav för att ett bra och evidensbaserat litteraturval ska kunna göras (Östlundh 2022, 

s.89) och stärker arbetets trovärdighet (Henricson 2023, s.496). PsycInfo är en databas 

med fokus på psykologi och psykiatri (Östlundh 2022, s.89) och trots att kontexten för 

denna litteraturöversikt har varit den somatiska vården så är substansmissbruk ett i 

grunden psykiatriskt tillstånd varpå författarna ansåg att PsycInfo var en relevant databas 

att söka efter studier i. Sökningarna har delvis bestått av att söka med hjälp av 

databasernas ämnesordlistor. Ämnesord har använts i sökning både i PubMed samt i 

Cinahl. Detta har gjorts för att säkerställa att vedertagna fackbegrepp används (Hellberg 

& Karlsson 2023, s.91). Risken med att använda ämnesord är dels att gå miste om nya, 

bättre begrepp då databasernas ämnesordlistor uppdateras långsamt, dels att förlegade 

uttryck som inte längre används inom sammanhanget kan hänga kvar (Hellberg & 

Karlsson 2023, s.91). Av denna orsak har inte enbart ämnesord använts utan sökningar 

har även gjorts i fritext.  Val av sökord samt tillvägagångssättet har redovisats transparent 

vilket ökar studiens trovärdighet (Mårtensson & Fridlund 2023, s.484). Valet att använda 

PEO-modellen för att generera sökord grundade sig i att litteraturstudiens syfte är 

kvalitativt och avser att belysa erfarenheter. Detta medförde att användning av PEO var 

bättre lämpad jämfört med PICO-modellen, som främst lämpar sig när effekten av 

specifika interventioner ska undersökas (Rosén 2023, s.440).  

 

 

Exklusionskriterierna valdes med syfte att erhålla relevant forskning som svarar på 

studiens syfte. Andra typer av missbruk och andra kontexter än den somatiska vården 

exkluderades. Urvalet begränsades avsevärt av att författarna valt att studera fenomenet i 

kontexten somatisk vård, då substansmissbrukssyndrom som diagnos vanligen hör till den 

psykiatriska vården. Detta var dock nödvändigt för att kunna få fram ett urval som 

besvarar studiens syfte. De första sökningarna begränsades tidsmässigt till att vara 

publicerade som tidigast 2015. Detta då författarna var intresserade av att belysa aktuell 

forskning och inte intresserade av äldre material (Östlundh 2022, s.102). I den sista 

sökningen ändrades dock tidsbegränsningen till forskning som var publicerad tidigast 

2010 i syfte att få en bredare sökning. Detta hade kunnat påverka litteraturstudiens 

trovärdighet och relevans men i slutändan valdes enbart en artikel utifrån denna sökning, 

och artikeln var publicerad 2014. Därmed låg den ändå nära den tidsbegränsning 

författarna ursprungligen ville förhålla sig till. Övriga inklusionskriterier bestod av att 

artiklarna skulle vara publicerade på engelska. Detta då det mesta vetenskapliga 

materialet är skrivet på engelska (Östlundh 2022, s.102) och det är ett språk som 

författarna behärskar. Däremot är det inte författarnas modersmål och en viss risk för 

feltolkning av data förelåg därmed. För att minska risken för feltolkning har 

översättningstjänsten Google Translate använts för att översätta obekanta ord. Slutligen 

var även ett inklusionskriterie att studien skulle vara peer reviewed. Det garanterar att 

artikeln är publicerad i en vetenskaplig tidskrift men innebär inte automatiskt att artikeln 

är vetenskaplig (Östlundh 2022, s.105), därför har författarna vid genomläsning av 

samtliga artiklar säkerställt den vetenskapliga kvalitén.  

 

 

För att kvalitetsgranska artiklarna har författarna valt att använda Fribergs (2022, s.239) 

14 frågor för att avgöra den vetenskapliga kvalitén. Ingen ytterligare beskrivning eller 
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mall av hur frågorna kan appliceras finns och författarna har därmed med sin egen 

kunskap subjektivt svarat på frågorna och avgjort studiernas kvalité. Risken med detta är 

att författarnas kunskap kring kvalité i vetenskapliga studier kan ha varit otillräcklig i att 

på ett helt korrekt sätt avgöra vetenskaplig kvalité. En annan oberoende person som 

kvalitetsgranskar de valda artiklarna utifrån Fribergs 14 frågor kan möjligtvis nå ett annat 

resultat än författarna gjorde. Ingenstans i Fribergs 14 frågor anges heller om någon eller 

några frågor bör läggas mer vikt vid för att avgöra kvalitén och författarna valde därför 

att samtliga frågor skulle motsvara ett poäng. För att stärka pålitligheten i arbetet hade 

författarna kunnat diskutera sinsemellan vilka frågor som är viktigast för den 

vetenskapliga kvalitén och angett att dessa frågor i stället skulle motsvara till exempel två 

poäng, medan de mindre viktiga frågorna fortsatt hade kunnat motsvara ett poäng. 

Tolkningen av vilka frågor som är viktigast hade dock fortsatt varit subjektiv.  

 

 

Dataanalysen genomfördes med hjälp av Fribergs (2022) metod i fyra steg. 

Tillvägagångssättet är noggrant beskrivet. Att redovisa analysstegen noggrant i 

förhållande till vår studie ökar studiens bekräftelsebarhet (Mårtensson & Fridlund 2023, 

s.485). Resultatets trovärdighet styrks även av att författarna fått kontinuerlig 

handledning av kurskamrater samt handledare under processens gång som har kunnat 

bekräfta resultatbeskrivningarnas rimlighet och säkerställt att resultatet svarar på syftet. 

 

 

AI-tjänsten ChatGPT har använts som ett stöd för att säkerställa att god skriftspråksnorm 

följts genom arbetets gång. Författarna har säkerställt sig om att enbart använda ChatGPT 

som ett stöd och inte för att ersätta arbete de själva skulle gjort. Det innebär alltså att 

ChatGPT inte använts till att skriva text utan all text har producerats av författarna. Risken 

med denna användning är att det inte går att försäkra sig om att AI-tjänsten uppfattat de 

ställda frågorna rätt, samt att den rättning av text som gjorts inte nödvändigtvis är korrekt. 

Detta skulle kunna påverka studiens trovärdighet. Författarna har därför genomgående 

själva korrekturläst arbetet flertalet gånger för att säkerställa att angiven formalia följts. 

 

Resultatdiskussion  

Att bibehålla en personcentrerad vård med hänsyn till patientens livsvärld visar sig i 

resultatet vara svårt för sjuksköterskor när det gäller patienter med substansmissbruk. 

Förmågan att se människan bakom patienten och att upprätthålla ett icke dömande 

förhållningssätt utmanas. I subtemat fördomsfullhet och stigma framkommer det tydligt 

att stigma och fördomar påverkar sjuksköterskors vårdande av patienter med 

substansmissbruk. En negativ uppfattning om patienter med substansmissbruk framträdde 

och sjuksköterskor använde flera nedvärderande ord för att beskriva sin syn på denna 

patientgrupp. Vanligt förekommande tankar hos sjuksköterskor var att patienter med 

substansmissbruk är mindre värda vård och de ger den hellre till patienter som de tycker 

är sjuka på riktigt. Liknande fynd görs även av Bernier & Barosso (2024) där det också 

tydliggörs hur sjuksköterskors stigmatiserande synsätt får allvarliga konsekvenser för 

patienten genom otillräcklig smärtlindring, inte tillräckligt med tid med vårdaren och en 

vård som är ojämlik den som skulle givits till de utan substansmissbruk. För att 

exemplifiera detta så visar en studie på att patienter med substansmissbruk som upplever 

en högre nivå av diskriminering också i mindre grad slutför sin behandling (van Boekel, 
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Brouwers, van Weeghel & Garretsen 2013). Frågan väcks kring hur patienter med 

substansmissbruk upplever denna stigmatisering och vilka konsekvenser det medför. 

Forskning visar att dessa patienter upplever känslor av skam och emotionell utmattning i 

kontakt med vården. De uppger också att dessa känslor kan leda till att de ökar 

användningen av substanser som ett sätt att hantera stigmat. Negativa kommentarer från 

andra förstärkte också känslan av värdelöshet och skapade en ond cirkel (Carroll et al. 

2025). Dessa upplevelser kan förstås utifrån begreppet vårdlidande. Patienterna som 

utsätts för stigmatisering och fördomar och de negativa konsekvenser det medför för 

vårdandet kan antas drabbas av ett vårdlidande. Patientens värdighet kränks genom att 

sjuksköterskan inte ser patienten och underlåter att ge patienten plats som en människa 

(Arman 2022, s.50). Vidare går det även att argumentera för att patienten löper risk för 

att drabbas av en annan form av vårdlidande, den uteblivna vården. Arman (2022, s.51) 

beskriver att kärnan i den uteblivna vården är att inte se och att inte ge. Sjuksköterskor 

ser inte personen bakom patienten och ger inte den vård de är ålagda att göra. Att 

inkludera ett patientperspektiv tydliggör hur skadligt stigmatisering och fördomar är, 

samt att de inte hör hemma inom sjukvården. 

 

 

Känslomässiga reaktioner hos sjuksköterskorna såsom frustration, osäkerhet eller 

maktlöshet framträder också i relation till stigma. En förförståelse grundad på personliga 

erfarenheter av substansmissbruk präglar sjuksköterskors syn på patientgruppen, vilket 

medför en tydlig risk för att vårdandet styrs av känslomässiga reaktioner i stället för 

patientens behov. Sjuksköterskor rapporterade att personliga erfarenheter av missbruk å 

ena sidan ökade deras empati och förståelse för patientgruppen, å andra sidan kunde 

erfarenheterna också bidra till ökad stress och frustration. Patientens upplevda brist på 

motivation till att förbättra sitt liv upplevdes också som en bidragande orsak till stigma. 

Detta fynd stärks av Bertrand & Morvillers (2025) där sjuksköterskor beskriver en inre 

konflikt mellan viljan att hjälpa patienter gentemot osäkerheten som uppstår när 

patienternas motivation till förändring uppfattas som låg. Konsekvensen av detta blir att 

sjuksköterskan intar en mer passiv roll och väntar in patienternas vilja att ta emot hjälp, i 

stället för att ta initiativ till vårdande handlingar.  

 

  

I kontrast till de negativa synsätt sjuksköterskor har framkommer det att sjuksköterskor 

har en förmåga att se bortom patientens substansmissbruk och särskiljer detta från 

patienten som person. De ser patienten som en värdefull människa och har ett öppet och 

omfamnande förhållningssätt gentemot dem. Sjuksköterskor beskriver även att egna 

åsikter och fördomar inte ska ta plats i vården, och att en professionell attityd innefattar 

att kunna lägga fördomar åt sidan för att inte låta dem påverka vårdandet. Vidare beskrivs 

även vikten av att komma närmre patienten och att försöka förstå dem och ta del av deras 

livsvärld. I en studie (Thorkildsen, Rykkje & Kaldestad 2024) beskriver sjuksköterskor 

att de gör ett medvetet val att försöka förstå patientens situation, i stället för att reducera 

dem till sitt beroende. På detta vis kan de förstå patienten som en individ med behov och 

erfarenheter, inte enbart se dem som en problematisk patientgrupp. Vidare beskrivs det i 

en studie (Tamayo, Lane, Petrovic & Moghabghab 2025) hur etablerandet av en vårdande 

relation ses som grundläggande för att kunna vårda. Sjuksköterskor i studien betonar 

vikten av empati och tillgänglighet för att tillsammans med patienten kunna utforma ett 

gemensamt mål för vårdandet. Detta bidrar till att minska maktobalansen vilket stärker 
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patientens delaktighet i sin egen vård. Detta synsätt förkroppsligar sjuksköterskans 

uppdrag att utföra personcentrerad omvårdnad. 

 

 

I den etiska koden för sjuksköterskor (ICN 2023), som ju är internationell och därmed 

gäller för alla sjuksköterskor i världen tydliggörs det att sjuksköterskor ska vara 

förespråkare för likabehandling samt att uppvisa professionella värderingar som 

medkänsla, rättvisa och respekt. Resultatet visar på tydliga brister i sjuksköterskors 

förmåga att upprätthålla den etiska koden. Jämlik vård ingår inte enbart i den etiska koden 

utan kan även kopplas till de 30 globala målen för hållbar utveckling som många av 

världens länder antagit (UNDP 2022). Mål nummer tre, vilket är god hälsa och 

välbefinnande för alla inkluderar flera delmål. Bland annat att förebygga och behandla 

drogmissbruk, men även att främja mental hälsa. Alrida (2025) beskriver att 

sjuksköterskor, genom sin position i frontlinjen av sjukvården har en unik möjlighet att 

identifiera och adressera ojämlikhet i vården och att förespråka för sårbara grupper. 

 

 

Något som framträdde tydligt i resultatet är även den emotionella börda sjuksköterskor 

bär när det gäller patienternas framtid. Sjuksköterskor var oroliga för hur det skulle gå för 

patienten efter utskrivning och reflekterade över patientens boende och sociala situation. 

Många var säkra på att de kommer att träffa patienterna igen. Detta kan tolkas som att 

sjuksköterskor har en medvetenhet kring hälsans bestämningsfaktorer och hur dessa 

påverkar patientens möjlighet att nå hälsa. Hälsans bestämningsfaktorer avser de 

förhållanden som människor föds, växer upp, lever, arbetar och åldras i, samt deras 

tillgång till makt, ekonomiska resurser och andra samhällsresurser. Dessa faktorer har en 

stor påverkan på människors hälsa och bidrar till ojämlikheter i hälsa, det vill säga 

orättvisa och undvikbara skillnader i hälsotillstånd mellan olika grupper (World Health 

Organization 2026). I detta sammanhang kan sjuksköterskornas oro förstås som en insikt 

om att deras insatser inte är tillräckliga om patientens livsvillkor efter utskrivning inte 

stöttar patienten till fortsatt hälsa. Vidare belyser detta de begränsningar som finns inom 

vården där sjuksköterskor uppmärksammar riskfaktorer men inte alltid har möjlighet att 

påverka dem vilket kan bidra till en känsla av otillräcklighet. Däremot framkommer det i 

resultatet att sjuksköterskor även är medvetna om att substansmissbruk och beroende kan 

utvecklas trots att människor har goda förutsättningar i livet. Sammanfattningsvis går det 

att påstå att sjuksköterskan behöver ha kunskap om både strukturella och individuella 

faktorer som påverkar hälsa, då dessa samverkar och tillsammans formar patientens 

förutsättningar till återhämtning. 

 

 

SLUTSATSER  

Syftet med studien var att belysa sjuksköterskors erfarenheter av att vårda patienter med 

substansmissbruk inom somatisk vård. Resultatet visar att erfarenheterna innehåller 

stigmatisering och fördomar i hög grad där patienterna ses som manipulativa, krävande 

och mindre förtjänta av god vård jämfört med andra patienter. Emellertid framkommer 

det att sjuksköterskor har förmågan att arbeta personcentrerat och med hänsyn till 

patientperspektivet. Det framgår alltså att sjuksköterskor besitter kompetens att arbeta 

personcentrerat och med hänsyn till patientperspektivet men att det inte alltid tillämpas i 
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praktiken. Detta motsägelsefulla resultat väcker frågan kring varför inte kunskapen alltid 

tillämpas, och hur sjuksköterskans vårdande av patienter med substansmissbruk inom 

somatisk vård kan utvecklas. Ytterligare forskning i denna fråga är därmed nödvändig. 

 

 

Vidare framkommer det att sjuksköterskor ofta upplever ett personligt engagemang i 

vården av denna patientgrupp, men samtidigt en känsla av otillräcklighet. Olika faktorer 

ligger bakom detta, flertalet vilka ligger utanför sjuksköterskans ansvarsområde. Denna 

balansgång mellan viljan att ge god vård och upplevelsen av att inte räcka till kan 

ytterligare bidra till att personcentrerade arbetssätt inte tillämpas. 

 

 

Slutligen uttrycker sjuksköterskor ett önskemål om vidare utbildning för att stärka 

kompetens och känsla av förståelse. Däremot framkommer det samtidigt att 

sjuksköterskor genom sin vårdvetenskapliga utbildning redan har kunskap för att arbeta 

personcentrerat. Det går därmed att påstå att det inte är vidare utbildning i arbetssättet 

som är nödvändig. Fokus bör i stället riktas mot det individuella och organisatoriska 

ansvaret som behöver tas för att integrera patientperspektivet i omvårdnaden, för att 

förbättra vårdkvaliteten för patienter med substansmissbruk inom somatisk vård. 

 

KLINISKA IMPLIKATIONER 

Resultatet indikerar att fokus bör ligga på att stödja sjuksköterskor i att omsätta befintlig 

kompetens i praktiken. Organisatoriska förutsättningar behöver stärkas vilket för 

arbetsgivaren kan innebära att skapa möjligheter för reflektion och handledning där 

stigma och fördomar synliggörs och ifrågasätts. Ansvaret går dock inte enbart att lägga 

på organisationen utan även individen behöver ta ansvar för att personcentrerad vård 

inte enbart ses som en teoretisk kompetens, utan som en självklar del av vårdandet. 

 

 

Författarna anser alltså att det finns ett individuellt ansvar hos sjuksköterskor att aktivt 

tillämpa ett personcentrerat förhållningssätt i mötet med patienten. För att en gemensam 

reflektion ska vara värdefull behöver alla sjuksköterskor aktivt reflektera över egna 

attityder och fördomar, samt kontinuerligt sträva efter att inkludera patientperspektivet i 

omvårdnaden, även i komplexa och utmanande situationer. 
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Bilaga 1 – Sökmatris 

 

Datum Databas Sökord/limits/booleska 

operatorer 

Antal 

träffar 

Antal 

lästa 

titlar 

Lästa 

abstrakt 

Lästa 

artiklar i 

fulltext 

 

Kvalitetsgranskade 

artiklar 

Inkluderade 

artiklar 

260317 PubMed "Opioid-Related 

Disorders"[Mesh] OR 

"Substance-Related 

Disorders"[Mesh] 

 

AND nurses experience  

 

AND caring  

 

AND Patients  

 

AND hospital care 

28 28 9 5 3 2 

260319 Cinahl MH "Substance Abuse" 

OR MH "Substance 

Dependence" OR MH 

"Substance Use 

Disorders" 

 

AND nurs* 

 

AND experiences or 

perceptions or attitudes 

or views 

87 87 8 5  3 2 



 

 

AND hospital care 

 

260323 PsycInfo noft(substance abuse 

OR substance use 

disorder)  

 

AND 

 

noft(caring) 

 

AND 

 

noft(patients) 

 

AND 

 

noft(nurse) 

40 40 10 8 5 3 

260323 Cinahl nurse or nurses or 

nursing staff 

 

AND 

 

experience OR 

experiences OR 

perception OR 

perceptions 

 

AND 

caring  

76 76 12 6 3 2 



 

 

AND substance abuse 

OR substance use 

disorder 

 

260324 Manuell 

sökning 

      2 



 

Bilaga 2 – Artikelmatris 

 

Författare 

Årtal 

Titel 

Tidskrift 

Land 

Syfte Metod 

Urval 

Datainsamling 

 

Dataanalys Etiska 

överväganden 

Resultat Kvalit

et 

(hög, 

medel, 

låg) 

Författare: 

Antill Keener, 

T., Tallerico, J., 

Harvath, R., 

Cartwright-

Stroupe, L., 

Shafique, S. & 

Piamjariyakul, 

U. 

 

Årtal: 2023. 

 

Titel: Nurses’ 

Perception of 

Caring for 

Patients With 

Substance Use 

Disorder. 

 

Tidskrift: 

Journal of 

Att beskriva 

sjuksköterskors 

uppfattningar och 

erfarenheter när de 

vårdar patienter med 

substansmissbrukssyn

drom vid ett 

akademiskt sjukhus.  

Tvärsnittsstudie med 

mixad metod.  

 

Alla sjuksköterskor 

som jobbade på ett 

specifikt akademiskt 

sjukhus bjöds in att 

delta.  

 

Datainsamling via en 

anonym onlineenkät. 

Tre öppna frågor 

avslutningsvis för att 

samla in kvalitativ 

data. 

Kvalitativ 

innehållsanalys:

Tre forskare 

kodade, andra 

forskare 

granskade 

koder för 

överensstämme

lse.  

 

Kvantitativ 

analys:  

Deskriptiv 

statistik.  

Institutional Review 

Board godkännande.  

 

Trovärdighet 

säkerställd via 

teamdiskussioner 

och 

expertgranskning. 

 

Frivilligt deltagande 

och konfidentialitet 

då data samlades in 

anonymt.  

Tre teman: 

Vardagliga 

utmaningar i 

vårdandet. 

 

Emotionella 

reaktioners 

påverkan på 

vårdandet. 

 

Behov av ökad 

kompetens och 

resurser. 

Hög.  



 

Addictions 

Nursing. 

 

Land: USA 

Författare:  

Bove, H. M., 

Lisby, M. & 

Norlyk, A.  

 

Årtal: 2019 

 

Titel: Do the 

carers care? A 

phenomenologi

cal study of 

providing care 

for patients 

suffering from 

alcohol use 

disorders. 

 

Tidskrift: 

PLOs One. 

 

Land: USA. 

Att belysa 

sjuksköterskors levda 

erfarenheter av att 

vårda patienter som 

lider av 

alkoholbrukssjukdom.  

Deskriptiv 

fenomenologisk 

kvalitativ design.  

 

Strategiskt urval av 

10 sjuksköterskor 

från en medicinsk 

akutvårdsavdelning.  

 

Semistrukturerade 

intervjuer med 

förbestämda frågor 

och planerade 

följdfrågor för 

fördjupad förståelse.  

Hermeneutisk 

cirkulär analys 

introducerad av 

Gadamer.  

Forskning utförd i 

enlighet med 

Helsingforsdeklarati

onen.  

 

Godkänd av Danish 

Data Protection 

Agency samt The 

Central Denmark 

Region Committees 

on Health Research 

Ethics. 

 

Informerat samtycke 

skriftligt och 

muntligt, frivilligt 

deltagande och 

konfidentialitet samt 

rätt att avbryta 

medverkan.  

 

Studien innehöll 

ingen personlig 

information som 

kunde vara skadlig 

Tre teman 

identifierades: 

Att hantera 

komplexiteten i 

patientens 

livssituation. 

 

Balans mellan 

uppsatta rutiner 

och 

komplexiteten 

hos patienten.  

 

Att vara fast 

mellan känslor 

av ansvar och 

uppgivenhet.  

Hög.  



 

eller anses vara 

påträngande. 

Författare: 

Curcio, F., 

Lommi, M.,  

Zambrano 

Bermeo, R.N., 

Esteban-

Burgos, A.A., 

Pucciarelli, G. 

& Aviles 

Gonzalez, C.I.  

 

Årtal: 2024 

 

Titel: 

Identifying and 

exploring Jean 

Watson’s theory 

of human caring 

in nursing 

approaches for 

patients with 

psychoactive 

substance 

dependence in 

medical and 

surgical acute 

wards. 

 

Att undersöka om Jean 

Watsons teori om 

humaniserad vård 

återspeglas i 

sjuksköterskors 

erfarenheter av att 

vårda patienter med 

substansmissbruk på 

akutvårdsavdelningar 

som inte är 

specialiserade på 

beroendevård, samt att 

utvärdera nuvarande 

omvårdnadsmetoder. 

Kvalitativ design 

med tolkande 

fenomenologisk 

analys (IPA).  

 

Alla sjuksköterskor 

som arbetar på 

medicinsk eller 

kirurgisk 

akutvårdsavdelning 

bjöds in att delta. 

Urvalet blev totalt 15 

deltagare.  

 

Djupgående 

semistrukturerade 

intervjuer.  

Intervjuer 

spelades in, 

spelades upp 

flera gånger 

och 

transkriberades 

helt. Varje 

intervju lästes 

flera gånger av 

två forskare. 

 

Tematisk 

analys med 

dubbel 

granskning och 

konsensus.  

Forskning utförd i 

enlighet med 

Helsingforsdeklarati

onen, italiensk 

sekretesslag samt 

enligt GDPR.  

 

Godkänt av 

sjukhusets 

Institutional Review 

Committee.   

 

Informerat samtycke 

och frivilligt 

deltagande.  

 

Anonymitet och 

konfidentialitet 

tillämpades.  

 

Intervjuer kodade 

enligt alfanumeriska 

ID utan möjlighet att 

identifiera 

deltagaren. 

Sex teman 

identifierades. 

 

Det ursprungliga 

sammanhanget. 

 

Personliga tankar 

hos deltagare. 

 

Bemötandet som 

ges. 

 

Skolutbildning 

som fåtts inom 

området. 

 

Effektiviteten av 

rehabilitering. 

 

Metoder som kan 

förbättra 

vårdandet. 

Hög.  



 

Tidskrift: 

Nursing reports 

 

Land: Italien 

Författare: 

Hakala, T., 

Kylmä, J., 

Mäkelä, K-L., 

Noppari, E. & 

Koivunen, M.  

 

Årtal: 2021 

 

Titel: Caring 

for alcohol-

intoxicated 

patients in an 

emergency 

department 

from the nurses’ 

point of view – 

focus on 

attitudes and 

skills.  

 

Tidskrift: 

Scandinavian 

Journal of 

Caring 

Sciences. 

Att beskriva 

sjuksköterskors 

färdigheter och 

attityder mot att vårda 

patienter med 

alkoholintox på en 

akutmottagning.  

Kvalitativ design. 

 

Strategiskt urval av 

26 sjuksköterskor 

arbetandes på ett 

finskt sjukhus, med 

erfarenhet av att 

vårda patienter 

påverkade av 

alkohol.  

 

Datainsamling 

genom skriftliga 

essäer.  

Tematisk 

analys med ett 

induktivt 

förhållningssätt. 

Godkänt av the 

Ethics Committee of 

the University of 

Turku. 

 

Skriftlig information 

till deltagare. 

 

Frivilligt deltagande 

med rätt att när som 

helst förbjuda 

användning av sin 

essä i studien. 

 

Konfidentialitet 

bevarades genom 

hela studien. 

 

 

Tre teman 

identifierades.  

 

Bristande 

engagemang av 

att vårda 

patienter 

berusade av 

alkohol.  

 

Engagemang i 

vårdandet av 

alkoholpåverkad

e patienter.  

 

Sjuksköterskors 

kompetens av 

interventioner för 

patienter med 

alkoholmissbruk. 

Hög.  



 

 

Land: Finland 

Författare: 

Horner, G., 

Daddona, J., J. 

Burke, D., 

Cullinane, J., 

Skeer, M. & G. 

Wurcel, A. 

  

Årtal: 2019 

 

Titel: You’re 

kind of at war 

with yourself as 

a nurse”: 

Perspectives of 

inpatient nurses 

on treating 

people who 

present with a 

comorbid 

opioid use 

disorder. 

 

Tidskrift: 

PLoS One. 

 

Land: 

Australien  

Att förstå 

sjuksköterskors 

attityder, uppfattningar 

och utbildningsbehov i 

samband med vård av 

patienter med 

opioidberoende på 

slutenvårdsavdelningar

. 

Kvalitativ design. 

 

Strategiskt urval av 

sjuksköterskor 

arbetandes på Tufts 

Medical Center i 

Boston. Inbjudan 

skedde via e-post. 

 

Djupgående 

semistrukturerade 

intervjuer på 

arbetsplatsen eller via 

telefon 

Trefasig analys 

i enlighet med 

Birks och 

Mills’ 

traditionella 

modell för 

”Grounded 

Theory 

approach”.  

 

Öppen kodning, 

jämförande 

samt teoretisk 

kodning med 

hjälp av SEM 

(socio-

ekologisk 

modell).  

IRB-godkännande. 

 

Studien godkänt av 

the Executive 

Director of the 

Center of Excellence 

for Nursing Research 

and Innovations på 

sjukhuset. 

 

 

Informerat samtycke. 

 

Anonymitet 

 

Rätt att hoppa över 

frågor samt att 

avsluta medverkan. 

Sex teman 

identifierades. 

 

Stigma 

 

Säkerhet. 

 

Smärtbedömning 

och behandling.  

 

 

Kommunikation 

mellan 

vårdgivare. 

 

Känsla av 

utbrändhet.  

 

Möjligheter till 

förändring. 

Hög.  



 

Författare: 

Kitt-Lewis, E. 

& T. Adam, M.  

Årtal: 2024 

 

Titel: Nurses' 

Experiences and 

Perspectives 

Caring for 

People With 

Substance Use 

Disorder and 

Their Families: 

A Qualitative 

Descriptive 

Study 

 

Tidskrift: 

International 

Journal of 

Mental Health 

Nursing 

 

Land: USA 

Att undersöka 

sjuksköterskors 

erfarenheter och 

perspektiv av att vårda 

personer med 

substansmissbruk och 

deras familjer.  

Kvalitativ deskriptiv 

studie med induktiv 

ansats. 

 

Strategiskt urval av 

sjuksköterskor med 

erfarenhet av att 

vårda patienter med 

substansmissbruksyn

drom i olika 

vårdkontexter. Totalt 

16 deltagande.  

 

Semistrukturerade 

intervjuguide 

användes. Intervjuer 

genomfördes via 

telefon, Zoom eller 

personligen.  

Konstant 

jämförelse-

analys 

genomfördes. 

Innehållet 

kodades och 

framträdde i 

teman.  

IRB-godkännande. 

 

Kriterier enligt 

”Consolidated 

Criteria for 

Reporting 

Qualitative  

Research” uppfylldes 

för intervjuguiden. 

 

Informerat samtycke. 

 

Frivilligt deltagande.  

 

Konfidentialitet 

tillämpades. 

 

 

Tre teman 

identifierades.  

 

Personliga 

upplevelser 

påverkar 

professionellt 

utövande. 

 

Professionella 

erfarenheter 

påverkar 

professionellt 

utövande. 

 

Stigma påverkar 

vårdandet av 

personer med 

substansmissbruk

. 

Hög. 

Författare: 

Kratovil, A. 

Schuler, M. 

Vottero, B. & 

Aryal, G.  

 

Att utforska 

sjuksköterskors 

självskattade kunskap 

och attityder kring 

vårdandet av patienter 

som använder illegala 

Observationsstudie 

med tvärsnitts- och 

mixad-metoddesign.  

 

Strategiskt urval via 

Facebook av 

Kvantitativ 

analys med 

genomsnittliga 

DDPPQ-poäng. 

 

IRB godkännande.  

 

Frivilligt deltagande.  

 

 

 

Fyra teman 

identifierades. 

 

Behov som inte 

blir mötta. 

 

Hög. 



 

Årtal: 2023 

 

Titel: Nurses’ 

Self-Assessed 

Knowledge, 

Attitudes, and 

Educational 

Needs 

Regarding 

Patients with 

Substance Use 

Disorder.  

 

Tidskrift: 

American 

Journal of 

Nursing.  

 

Land: USA 

substanser på olika 

vårdavdelningar.  

sjuksköterskor som 

arbetar i kliniska 

miljöer. Totalt 691 

sjuksköterskor.  

 

Enkät beståendes av 

två delar. En del med 

öppna frågor och en 

del beståendes av 

DDPPQ (the Drug 

and Drug Problems 

Perceptions 

Questionnaire).  

Kvalitativ 

tematisk analys 

i sex steg.  

Personliga 

upplevelser som 

påverkar 

vårdandet. 

 

Personliga 

värderingar 

påverkar 

uppfattningar. 

 

Dömande 

attityder. 

 

Författare: 

Morley, G., 

Briggs. & 

Chumbley, G.  

 

Årtal: 2015 

 

Titel: Nurses’ 

Experiences of 

Patients with 

Substance-Use 

Att få en djupare 

förståelse för 

sjuksköterskors 

erfarenheter och de 

barriärer som finns 

mellan dem och 

patienter med 

substansmissbruk som 

upplever smärta. 

Kvalitativ design 

med en 

fenomenologisk 

ansats. 

 

Bekvämlighetsurval 

av sjuksköterskor 

som tidigare studerat 

vid King’s College 

London. Tillfrågan 

skedde via e-post.  

Giorgis 

femstegsmodell 

användes. 

Etiskt godkännande 

erhölls från King’s 

College London 

Psychiatry, Nursing 

and Midwifery 

Research Ethics 

Committee. 

 

Deltagarnas 

erfarenheter delades 

frivilligt och 

Fem teman 

identifierades. 

 

Karaktärsdrag 

hos patienterna. 

 

Hantering av 

patienterna. 

 

Hög. 



 

Disorder in 

Pain: A 

Phenonmenolog

ical Study. 

 

Tidskrift: Pain 

management 

Nursing.  

 

Land: 

Storbritannien 

Sjuksköterskor med 

varierad klinisk 

erfarenhet, varav 5 

intervjuades.  

 

Semistrukturerade 

intervjuer med en 

intervjuguide 

anpassad från 

Morgan.  

personlig 

information 

hanterades 

konfidentiellt. 

 

? 

Press och mål 

påverkar 

smärthantering 

 

Psykosociala 

faktorer 

Utbildning- och 

stödbehov.  

 

Författare: 

Neville, K. & 

Roan, N. 

 

Årtal: 2014 

 

Titel: 

Challenges in 

Nursing 

Practice: 

Nurses’ 

Perceptions in 

Caring for 

Hospitalized 

Medical-

Surgical 

Patients With 

Substance 

Att undersöka 

sjuksköterskors 

uppfattningar av att 

vårda inneliggande 

medicinska och 

kirurgiska patienter 

med samsjuklighet av 

substansmissbruk/bero

ende. 

 

Kvalitativ design 

med induktiv ansats.  

 

Bekvämlighetsurval 

med 24 

sjuksköterskor från 

medicinska och 

kirurgiska 

avdelningar.  

 

Enkätinsamling med 

med två frågor med 

fokus på erfarenhet, 

utmaningar och 

upplevelser.  

Tematisk 

analys 

Etiskt godkännande 

erhölls från IRB vid 

akademisk institution 

och kommunens 

Community Medical 

Center. 

 

Frivilligt deltagande 

och rätt att avbryta. 

 

Implicerat samtycke 

vid ifyllning av 

frågeformulär. 

 

Data behandlades 

konfidentiellt och 

sekretess 

garanterades.  

4 teman 

identifierade 

utifrån fråga 1: 

 

Etisk plikt att 

vårda 

 

Negativa 

fördomar kring 

att vårda 

personer med 

substansmissbruk

. 

 

Behov av 

utbildning 

 

Medkännande 

omtanke. 

Hög. 



 

Abuse/Depence

nce 

 

Tidskrift: The 

Journal of 

Nursing 

Administration 

 

Land: USA  

 

3 teman 

identifierade 

utifrån fråga 2: 

 

Brist på 

samstämmighet i 

smärtbedömning 

och 

smärthantering. 

 

Etisk plikt att 

vårda 

 

Utmaningar i 

vårdandet  

Författare: 

Reese, S. E,. 

Riquino, M. R., 

Molloy, J., 

Nquyen, V., 

Smid, M. C., 

Tenort. & 

Gezinski, L. B. 

 

Årtal: 2021 

 

Titel: 

Experiences of 

Nursing 

Att förstå 

sjuksköterskor och 

sjuksköterskeassistente

rs erfarenheter av att 

arbeta med kvinnor 

som är diagnostiserade 

med 

opioidbrukssyndrom 

och deras nyfödda 

barn. 

Kvalitativ design 

baserad på ett 

interpretativt 

paradigm att flera 

verkligheter kan 

existera samtidigt. 

 

Bekvämlighetsurval. 

 

En semistrukturerade 

intervjuguide 

användes och 

deltagarna delades in 

i fokusgrupper. 

Tematisk 

analys enligt 

Braun & Clarke 

6-fasmodell. 

 

Negativ fall-

analys 

inkluderades 

för att öka rigor 

och identifiera 

avvikande 

insikter. 

 

IRB godkännande.  

 

Skriftligt informerat 

samtycke. 

 

Rätt att dra sig ur 

fokusgrupperna. 

 Tre teman 

identifierades 

initialt:  

 

Negativa känslor 

och reaktioner 

mot kvinnor med 

opioidbrukssyndr

om. 

 

Oro över barnets 

hälsa. 

 

Hög. 



 

Professionals 

Working With 

Women 

Diagnosed With 

Opioid Use 

Disorder and 

Their Newborns 

Burnout and the 

Need for 

Support. 

 

Tidskrift: Adv 

Neonatal Care. 

 

Land: USA  

Organisatoriska 

och 

utbildningsmässi

ga behov. 

 

Ytterligare ett 

tema 

identifierades 

efter negativ fall-

analys: 

 

Positiva känslor 

kring att vårda 

patienterna. 

Författare: 

Teck Tan, Ho., 

Shiang Lui, 

Yit., Huat Peh, 

Lai., Munidasa 

Winslow, R. & 

Guo, S. 

 

Årtal: 2022. 

 

Titel: 

Examining the 

Attitudes of 

Non-Psychiatric 

Practicing 

Att undersöka 

attityderna hos 

vårdpersonal utan 

specialisering inom 

psykiatri på 

medicinska och 

kirurgiska 

vårdavdelningar.  

Kvantitativ 

observerande 

tvärsnittsstudie. 

 

Bekvämlighetsurval 

av läkare och 

sjuksköterskor på 

medicinska, 

kirurgiska och 

ortopediska 

avdelningar. Totalt 

128 läkare och 785 

sjuksköterskor.  

 

Deskriptiv 

statistik, med 

mean scores 

och 

procentandelar. 

 

Analys i 

Microsoft Excel 

med syfte att 

kvantifiera 

attityder hos 

personalen.  

Godkännande av 

IRB.  

 

Informerat samtycke 

och anonymt 

deltagande.  

 

Studien utfördes i 

enlighet med 

STROBE riktlinjer, i 

enlighet med GCP 

samt enligt krav från 

IRB. 

 

 

Gruppens 

egenskaper – 

73.8% av 

sjuksköterskor 

har inte fått 

någon utbildning 

i 

alkoholmissbruk. 

 

AAPPQ-

formulär – 

Sjuksköterskor 

känner sig inte 

adekvata nog att 

arbeta med 

Hög. 



 

Healthcare 

Workers 

Towards 

Patients With 

Alcohol 

Problems in 

General Hospial 

Setting.  

 

Tidskrift: 

Substance 

abuse: Research 

and Treatment. 

 

Land: 

Singapore 

Ifyllningsbart 

frågeformulär för 

demografi, 30 frågor 

gällande 

alkoholbesvär samt 

personalens 

uppfattning av 

behandling av 

alkoholbesvär.   

patienter med 

alkoholmissbruk.  

 

Personalens 

uppfattning av 

resurser till 

behandling – 

77.6% av 

sjuksköterskor 

tyckte att det var 

viktigt att initiera 

interventioner för 

patienter med 

alkoholmissbruk 

i sitt dagliga 

arbete. 

 

 

 

 


