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Engelsk titel

Young adults' experiences of treatment in primary care for mental illness - A general
literature review

Abstrakt

Bakgrund: Psykisk ohélsa bland unga vuxna &r vanligt globalt och paverkar miljontals
individer. Véardpersonalens kompetens, personcentrerade arbetssatt och tillitsfulla
relationer dr avgoérande for patientsdkerhet, delaktighet och vilbefinnande. Sjukskoéterskor
inom primérvarden moter ofta unga vuxna med psykisk ohélsa. Daremot finns brister i
utbildning och evidensbaserade metoder for relationsskapande och tidiga interventioner.
Syfte: Syftet var att beskriva unga vuxna personers erfarenheter av vardpersonalens
bemotande vid kontakt med primérvarden i samband med psykisk ohélsa.

Metod: Denna allménna litteraturdversikt baseras pa en systematisk genomgéang av
befintlig forskning om unga vuxnas erfarenheter av vardpersonalens bemétande i
primédrvéarden. Artikelsokning genomfordes i databaserna CINAHL och PubMed och tio
artiklar inkluderades. Data analyserades genom sammanfattning, jimforelse av likheter
och skillnader samt kategorisering for att skapa en dversikt.

Resultat: Resultatet visar att vardrelationen har en avgdrande betydelse for unga vuxnas
erfarenheter av primérvarden vid psykisk ohélsa. Kontinuitet och personcentrerat
forhallningssétt framjar trygghet, tillit och benédgenhet att s6ka vard och nér detta brister
kan det leda till frustration och undvikande av vardkontakt. Ett holistiskt synsétt, upplevs
som centralt for ett adekvat bemétande. Barridrer i kontakten inkluderar maktobalans,
stigmatisering och bristande information inom vardsystemet, vilket pdverkar mojligheten
till kontinuerligt stod och adekvat behandling.

Slutsats: Litteraturdversikten visar att unga vuxna med psykisk ohilsa ofta upplever att
de inte blir tagna pa allvar, forbisedda eller stigmatiserade. Trygga, kontinuerliga
vardrelationer och lyhdrd vardpersonal dr avgorande for positiva vardupplevelser. God
samverkan inom vardteam och vardsystemet stirker delaktighet och kénslan av att bli
sedd och forstddd.

Nyckelord

Erfarenheter, Unga vuxna, Psykisk ohélsa, Primérvard, Vardpersonal.

Tack

Forfattarna vill rikta ett stort tack till var handledare for tillgdnglighet och bra
kommunikation som har lett arbetet framat. Vi vill ocksa rikta ett tack till
handledningsgruppen for givande reflektioner och diskussioner som préglat vért arbete.
Till sist tackar forfattarna varandra for ett gott samarbete dir kommunikation, tydlighet
och forstaelse har varit grundpelare for att na arbetets slut.
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1 Inledning

Psykisk ohilsa dr ett uppmarksammat folkhélsoproblem och varden har en central roll i
stod, behandling och aterhdmtning. Forfattarna anser att bemdtande ér en stor del av
sjukskoterskans profession samt andra yrkesverksamma inom hélso- och sjukvard.
Identifiering av brister i bemétande under var VFU samt att en mindre andel av var
utbildning innefattar kunskap om psykisk ohélsa och dartill hur viktigt det dr med
bemotande gentemot dessa personer, utmynnade till valt problemomréde. Forfattarna ville
undersdka unga vuxnas erfarenheter da det ar viktigt att finga upp dem i rétt tid for att pa
langre sikt minska lidande. Forfattarnas erfarenheter av psykisk ohélsa samt bemotande
inom varden vickte ett intresse for att beskriva hur unga vuxna personer med psykisk
ohélsa erfarar bemoétandet i primarvarden.

2 Bakgrund

2.1 Primarvard

Hilso-och sjukvardslagen (2017) beskriver primérvardens grunduppdrag. Hilso-och
sjukvard ska tillhandahalla de tjanster som krévs for att tillgodose vardbehov som &r
vanligt forekommande vad géller bade fysiska och psykiska tillstind. Varden ska vara
lattillginglig samt forse befolkningen med forebyggande insatser utifran individens
forutsittningar och enskilda behov. Primérvard enligt denna lag innefattar hilso-och
sjukvard som erbjuder 6ppen vérd till alla patienter utan avgransningar sett till sjukdom,
alder eller patientgrupp. Hélso-och sjukvardslagen (2017) ndmner dven ppenvard som
avser annan hilso-och sjukvard dn det som omfattar slutenvard. World Health
Organization (2025) beskriver tre centrala komponenter som omfattar primérvard: hilso-
och sjukvardstjanster som inkluderar bade primérvard och hélsoinsatser for folkhélsan,
atgirder for att hantera de bakomliggande och omfattande bestimningsfaktorerna for
hilsa samt delaktighet hos enskilda individer, familjer och samhéllen som frimjar
egenvard och sjalvstindighet. Vidare beskrivs en tydlig definition av begreppet:
”Primérvard ar ett samhéllsomfattande angreppssitt pa hélsa som syftar till att sdkerstélla
hogsta mojliga niva av hilsa och vilbefinnande samt en jamlik fordelning av dessa,
genom att utgd fran ménniskors behov och sa tidigt som mdjligt 1angs vardkedjan — fran
hilsoframjande arbete och sjukdomsférebyggande insatser till behandling, rehabilitering
och palliativ vard — och sa nidra ménniskors vardagsmiljé som mojligt.”

2.2 Vardpersonal

Hiélso-och sjukvardslagen [HSL] innehaller mél och riktlinjer foér hilso-och sjukvérden.
Lagen betonar att dar hédlso-och sjukvérd bedrivs ska den personal finnas som behovs for
att bedriva en god véard. God vard innefattar bland annat respekt for patientens
sjalvbestimmande och integritet samt tillgodose behov av trygghet, kontinuitet och
sikerhet (Socialstyrelsen, 2022). Patientsidkerhetslagen [PSL] innehaller bestimmelser
som riktar sig till hdlso-och sjukvéardspersonal och vardgivare samt definierar vad hélso-
och sjukvardspersonal &r. Enligt PSL ar hilso-och sjukvéardspersonal den som har
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legitimation for ett yrke inom hélso-och sjukvirden samt dr verksam vid sjukhus eller
andra vardinrittningar (Socialstyrelsen, 2020).

2.3 Att leva med psykisk ohalsa

Psykisk ohilsa kan innebéra allt fran léttare oro till psykiatriska sjukdomar, vilket utgdér
ett brett begrepp som innefattar tillstind med varierande svarighetsgrad. For den drabbade
personen eller dess omgivning kan psykisk ohélsa skapa ett lidande (Molin & Wiklund
Gustin, 2024, s.50-51). Personen som upplever psykisk ohidlsa kan ha svart att fa det
vardagliga livet att fungera som det brukar och dessa svarigheter kan uttrycka sig i
skolan, pa jobbet eller i relationer. Personer upplever ofta psykisk ohélsa nér de inte nar
upp till den personliga balans som krévs for att uppleva hélsa och vélbefinnande i livet
(Molin & Wiklund Gustin, 2024, s.52-53). I en studie av Zhao et al. (2026) undersoks
forekomsten av psykiska stérningar och substansbrukssyndrom hos ungdomar samt unga
vuxna globalt sett samt hur férandringen har sett ut mellan ar 1990 och 2021. I studien
framkommer det att 15,2% av ungdomar och 16,1% av unga vuxna ar 2021 hade minst en
psykisk storning vid minst ett tillfdlle. I bada grupperna framkommer det att
angestsyndrom och depressiva storningar dr de vanligaste tillstdinden, dir depressiva
storningar &r vanligare bland unga vuxna. Dessa siffror indikerar pa att psykisk ohélsa
paverkar miljontals unga ménniskor globalt. I studien framkommer det en viss skillnad
mellan konen, dér killar i stérre utstrackning drabbas av ADHD och autism samt, jaimfort
med tjejer, har hogre prevalens for substansbrukssyndrom medan tjejer oftare drabbas av
angest och depressiva storningar. Under perioden 2019-2021 visades en 6kning av
psykisk ohilsa, frimst &ngest och depression, vilket kan kopplas samman med pandemin
COVID-19 (Zhao et al., 2026).

24 Unga vuxna

I detta arbete undersoks unga vuxnas erfarenheter och det finns olika definitioner kring
vilket aldersspann unga vuxna har. I Socialstyrelsens publikation kring forekomst av
psykisk ohélsa bland barn och unga vuxna definieras unga vuxna i &ldersspannet 18—24
ar. Aldersspannet pd 18-24 4r har dven definierats som unga vuxna i en studie dir
indelning av behandlingsgrupp respektive kontrollgrupp sker (Ali & Lyu, 2025).
Eftersom Socialstyrelsens publikation, relaterat till psykisk ohélsa, definierar unga vuxna
till aldern 18-24 ar, grundas detta arbete pa samma definition. Erfarenheter grundas pé
personens fardigheter samt kunskaper som erhalls genom nagot personen varit med om
(Svenska Akademiens Ordbocker [SAOL], 2026).

25 Vardens tillvidgagangssaitt vid psykisk ohélsa

McSherry et al. (2025) beskriver att personer med psykiska hélsoproblem historiskt sett
har haft svart att fa tillgang till psykisk vard dér det brister mellan priméarvard och
specialistvard. Deras vardbehov lyfts fram som antingen for komplexa for primirvarden
eller att de inte alltid uppfyller kriterierna for specialistvird. Detta leder till att ménga
patienter inte uppenbaras i befintliga vardsystem och vaxlar mellan olika tjanster som i
sin tur kan leda till kris for den enskilde. McSherry et al. (2025) beskriver en modell som
syftar till att tillhandahélla en holistisk och personcentrerad vard samt forbéttra
mojligheten till fler evidensbaserade interventioner for personer med psykiska
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hilsoproblem. Vidare belyser artikeln tre uttalade teman for studien vilket &r att forbattra
upplevelser, skriddarsydd och tidsanpassad vard samt sammanlénkade samhéllen.
McSherry et al. (2025) integrerar en tjanst som erbjuder tillgénglig, heltickande och
personcentrerat stod som stirks av tidiga interventioner och samverkan mellan aktorer
som leder till trygghet och kontinuitet for personer som soker psykiatrisk vérd.

2.6 Vardpersonalens arbetssatt vid vard av patienter
med psykisk ohalsa

For att vardpersonal ska utfora god omvérdnad vid motet med en patient som upplever
psykisk ohélsa behover de arbeta personcentrerat, ha kunskap kring vilka resurser som
finns, samarbeta vl och reflektera dver sin samt sina kollegors omvéardnad. Patienternas
annorlunda situation kréver att vardpersonalen ska kunna se till patientens specifika
behov och situation. Vid vérden av patienter med psykisk ohélsa &r det viktigt att fraimja
personlig aterhdmtning, vilket innebér personliga processer som att finna hopp, identitet,
egenmakt, mening och socialt ssmmanhang (Gabrielsson & Ejneborn Looi, 2024, s.108—
109). Varje patient ska kunna kénna sig trygg och siker nér de sdker vard och séker vard
ar séledes ett grundldggande krav inom hélso-och sjukvard samt en av sjukskoterskans
kiarnkompetenser (Kéllberg & Berg, 2025, s.115). Férutom att ansvara for omvardnaden
ska sjukskdterskan arbeta systematiskt for att sikerstélla patientsédkerheten och en
skyldighet att tinka och agera pa ett sitt for att inte skada patienten (Kéllberg & Berg,
2025, s.116). For att minska lidande och 6ka vilbefinnande behdver en tillitsfull relation
mellan vardpersonal och patient skapas. Infinner sig en trygg relation mellan
véardpersonal och patient 6kar mojligheten att patientens behov identifieras och rétt
atgérder sétts in (Gabrielsson & Ejneborn Looi, 2024, s.113—114). Studien av Hartley et
al. (2020) understryker vikten av den terapeutiska alliansen mellan vardpersonal och
patient, vilket innebér att ett relationsskapande arbetssétt &r av stor vikt for att ett gott
samarbete mellan vardpersonal och patient ska infinna sig och ddrmed leder till positiva
vardresultat. Hartley et al. (2020) beskriver vidare att vardpersonal stindigt behdver
utvecklas inom relationsskapande omraden for att 6ka forstaelsen for psykisk ohélsa och
patientens situation samt utvecklas i sjukskoterskans roll. En god relation mellan
vardpersonal och patient skapas genom bemoétande, kommunikation och forstaelse och ar
centrala delar for det arbetssétt en sjukskoterska bor praktisera. Kvaliteten pa relationen
mellan vardpersonal och patient &r bevisligen ndgot som ger goda resultat, men for
tillfdllet finns det bristande forskning kring relationsskapande evidensbaserade metoder
(Hartley et al., 2020).

Mclnnes et al. (2022) lyfter bland annat fram COVID-19 pandemins paverkan pa den
psykiska hélsan. Forskning visar i allt hogre grad pa samsjukligheten mellan fysisk och
psykisk ohélsa, dir personer som soker for fysiska symtom dven kan ha psykisk
problematik. Detta har i sin tur forvéirrats under COVID-19 dér faktorer som social
isolering, arbetsloshet, oro samt 6kad anvdndning av alkohol och droger bidrog till 6kad
psykisk belastning. Kompetensen inom primarvarden gillande somatiska sjukdomar &r
vilkdnd. Mclnnes et al. (2022) belyser empirisk kunskap kring psykiska besvar som mer
begrdnsad dér det rader bristande sjilvfortroende eller kompetens. Vidare beskrivs att i
takt med den dkade forekomsten av psykisk sjukdom och pandemins paverkan pa denna,
finns ett 6kat behov av att sjukskoterskor i primérvarden har tillrdcklig kompetens for att
genomfora preventiva insatser for psykisk ohélsa. Vidare beskrivs sjukskdterskor inom
primédrvarden som den grupp som tillhandahiller allra mest vard av personer med psykisk
ohélsa, men som ofta &r otillracklig forberedda for rollen. Personer som inte aktivt sdker
for psykiska besvéar kan dnda soka hjélp for fysiska symtom, vilket mojliggdr tidig
identifiering och intervention av psykisk ohélsa. Psykisk hélsa ses darfor som ett
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gemensamt ansvar inom den multiprofessionella hilso-och sjukvirden som kréaver
adekvat kompetens for att mota dessa behov i olika vardmiljoer. Sjukskoterskans
arbetsuppgifter varierar internationellt och paverkas av systemstrukturer, finansiering
samt graden av yrkesprofessionellt samarbete. Variationer i utbildning, kvalifikationer
och klinisk erfarenhet dr ytterligare utmaningar som uppstar, dér specialistkompetens
inom psykiatri vanligtvis inte krdvs inom primérvardens sjukskdterskeroll (Mclnnes et
al., 2022).

3 Teoretisk referensram

Den caritativa teorin, som utvecklats av Katie Eriksson, soker grunderna for vad vardande
ar (Eriksson, 2018, s.35). Relationen mellan patient och virdare ar grunden i vardandet
samt vardprocessen, dér patienten far utrymme att formedla sina behov och problem
(Eriksson, 2018, 5.67). Eriksson (2018, s.115) beskriver vidare att relationen som &r
utgangspunkten i vrdandet dven grundar sig i att se mdnniskan som en helhet och en
unik individ med kropp, sjél och ande. Eriksson (2018, s.384) lyfter fram begreppet
lidande som finns bland individer och som framfor allt 4r vardens syfte att lindra. Inom
varden finns det tre olika typer av lidande, vilka ar sjukdomslidande, vardlidande och
livslidande. Sjukdomslidande upplevs i samband med sjukdom och behandling och kan
innebédra bade kroppsligt, sjélsligt och andligt lidande (Eriksson, 2018, s.385-386).
Vardlidande ér kopplat till vardsituationen och kan innefatta exempelvis utebliven vard
eller maktutovning i aktuell vardsituation (Eriksson, 2018, s.384). Livslidande innebar
lidandet kring att leva och att inte leva, en form av insikt kring ensambhet eller
sjukdomssituation (Eriksson, 2018, s.394-395). Det som tidigare var en sjélvklarhet i
livet ersétts av lidandet att inte lingre ha mojlighet att fullfolja det som anségs onskvért
(Eriksson, 2018, s.384-395). Den teoretiska referensramen anses relevant eftersom unga
vuxna med psykisk ohidlsa genomgar ett lidande som dven kan forvirras vid bristande
bemotande. Malet dr att lindra lidandet som den psykiska ohélsan kan innebéra, i stéllet
for att orsaka mer lidande genom otillridckligt bemotande.

4 Problemformulering

Psykisk ohilsa &r ett vanligt och uttalat folkhilsoproblem globalt och i takt med denna
utveckling stills krav pa primérvéarden att tillhandahalla dessa vardbehov. Trots att
bemotande och relationsskapande kompetens framhévs som centrala delar i varden av
personer med psykisk ohélsa, finns begrédnsad kunskap kring relationsskapande metoder
som kréver evidens. Bristande kompetens kring bemotande och kommunikation kan
riskera onddigt lidande, vilket den caritativa teorin avser att minska. Detta ar sarskilt
betydelsefullt d& primérvarden ofta dr en vardkontakt for personer som soker hjélp for
psykisk ohélsa och dir sjukskdterskor har en viktig roll i att identifiera psykisk ohélsa
samt skapa en tillitsfull vardrelation. Unga vuxna utgdr en grupp dir psykisk ohélsa ar
vanligt forekommande och dér tidiga vardkontakter kan ha stor betydelse for att minska
lidande och frimja vilbefinnande. En fordjupad forstaelse for unga vuxnas erfarenheter
av bemotande kan bidra till 6kad kunskap bland vardpersonal och ddrmed stodja
utvecklingen av ett mer personcentrerat och stodjande arbetssétt inom primérvarden.
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5 Syfte

Syftet var att beskriva unga vuxna personers erfarenheter av vardpersonalens bemotande
vid kontakt med primérvéarden i samband med psykisk ohélsa.

6 Metod

6.1 Design

Utvald design ar en allméin litteraturdversikt (Friberg, 2022, s.185). Friberg (2022, s.185)
beskriver att denna typ av Oversikt skapar en dverblick av valt omrade eller det problem
som ror sjukskdterskans verksamhets- eller kompetensomrade. En litteraturdversikt utgar
frén befintlig forskning for att fa en uppfattning om vad som studerats. Férutom resultatet
innebér det detta bland annat att ta stidllning till vilka metoder eller vilka teoretiska
utgdngspunkter som anvénts, hur detta diskuterats samt forstaelse kring vilka grunder
studiens resultat har kommit fram (Friberg, 2022, s.186).

6.2 Urval och Datainsamling

Artikelsokning gors via databasen Cinahl och PubMed. For att stidrka validiteten och dka
chansen att fa fram relevanta artiklar. Rosén (2023, 5.440) beskriver PEO-modellen for att
kunna fokusera sokningen. PEO 6versitts till population, exposure, outcome och har
anvénts vid sokning av artiklar. Forfattarna gjorde en inledande sokning for att fa en
helhetsbild kring det valda problemomradet. For att hitta artiklar till resultatet har s6kord
skapats utifran syftet for att sedan skapa sokblock dir nyckelorden i syftet inkluderades.
Trunkering och citattecken anvédnds for att fAnga in fritext orden, detta for att skapa en
bred sokning i samtliga sékblock. Trunkeringstecken har anvints i en 6vervigande del
ord for att databasen ska soka efter ordets bojningsform och bor ocksé anvédndas i stor
utstrickning (Ostlundh, 2022, 5.94-95). Boolesk sokteknik anvinds for att kombinera de
utvalda sokorden. “AND” anvénds for att koppla ihop tvé sdktermer och styrs sdledes
databasen efter vald sokstring. “OR” anvénds for att ringa in alla synonymer av en term
och #r anvindbar nér ett ord 4r svart att trunkera (Ostlundh, 2022, 5.96-97).

Tabell 1. PEO-modell

Population Unga vuxna med psykisk ohélsa
Exposure Primérvard
Outcome Erfarenheter av vardpersonalens beméotande

En inledande litteratursdkning gors for att eftersoka befintlig forskning kring det valda
problemomradet. Det giller att ha ett kritiskt forhéllningssitt i urvalet, ldsningen och i
skrivprocessen for att undvika ett selektivt urval som stodjer forfattarens stindpunkt.
Ostlundh (2022, 5.102) lyfter avgrinsningar och hur dem bér anviindas. Eftersom
vetenskapligt material &r en férskvara &r tidsspann négot som initialt bor vara en
avgransning. Peer-reviewed och sprak &r ocksé vanligt forekommande avgridnsningar.
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Artiklarna ska innehélla erfarenheter av bemotande inom primérvarden som beréttas eller
presenteras av unga vuxna med psykisk ohélsa och detta ses som forfattarnas
inklusionskriterier i sokningen. Forfattarna inkluderar béde kvalitativa och kvantitativa
artiklar som relaterar till syftet for att behdlla validiteten. Exklusionskriterierna omfattar
personer under 18 ar, reviewartiklar samt studier som belyser andra perspektiv dn vad
syftet avser.

6.3 Litteratursokning

Den slutliga litteratursokningen genomfordes 2026-04-21 i samtliga databaser.
Forfattarna anvénde samma fyra sokblock i CINAHL och PubMed dir &mnesorden var
“young adult”, “mental disorders”, “attitude to health” samt “primary health care”.
Fritextord anvénds séledes som synonymer till varje dmnesord. P& CINAHL fick
forfattarna 360 artiklar med valda sokblock. Efter avgransningarna peer-reviewed,
engelska och ett tidsspann pa fem ar frdn 2021-2026 blev resultatet 74st. Samtliga 74
titlar lastes, varav 17 abstrakt och fem av dessa lastes i fulltext. Forfattarna
kvalitetsgranskade tva av dessa fem artiklar och de hamnade Gver gransvérdet (>70%).
For oversikt av sokschema fran databasen CINAHL (Bilaga 1). Totalt fick forfattarna
2160 traffar pa databasen PubMed. Efter avgrénsningarna engelska och ett tidsspann pé
fem ar blev resultatet 537st. Samtliga titlar i dessa artiklar léstes, varav 45 abstrakt och
till sist ldstes 22st i sin helhet. Forfattarna kvalitetsgranskade nio av 22 artiklar varav étta
artiklar hamnade Over gransviardet (>70%). En artikel sallades bort, dd den hamnade
under vart avsatta gransvérde (<70%). Eftersom det inte gar att avgrénsa peer-reviewed i
aktuell databas har detta gjorts manuellt pa de nio artiklar som dven har
kvalitetsgranskats. For versikt av sokschema fran databasen PubMed (Bilaga 2).

6.4 Kvalitetsgranskning

Kvalitetsgranskningen utgick fran granskningsmallar fran SBU samt CASP. Vid
kvalitativa artiklar anvdndes en mall fran SBU (Bilaga 4). Vid artiklar som hade mixed-
method anvéndes en mall fran CASP (Bilaga 5). Eftersom valda mallar inte har ett
inrdknat podngsystem utmynnade svaren endast i ja, nej och oklart, varpa ett system for
detta byggdes. Podngsystemet kopplades till valda mallar och utgick frin Martensson och
Fridlund (2023, 5.480). Det blir viktigt att presentera vilka granser som gjorts for att
sdkerstilla kvaliteten pa texterna. Oklart bedoms som noll podng medan ja eller nej
genererar ett poang ifall svaret var positivt for kvaliteten. CASP-mallen har elva podng
som max, medan SBU-mallen har 13 poéng som max. Kvaliteten pé artikeln kunde
saledes vara hog, medelhdg eller 1ag beroende pé procentsats. 60—70% =lag kvalitet, 71—
85% =medelhog kvalitet, >85% =hog kvalitet. For artikelmatris (Bilaga 3).

6.5 Dataanalys

Enligt Friberg (2022, s.187) dr analysen i en litteraturdversikt strukturerad. Den skiljer sig
frén rddata da redan analyserat material tolkas i form av firdigstéllda artiklar. Friberg
(2022, 5.193-195) beskriver analysen i fyra steg som forfattarna utgick ifran. Initialt
sammanfattades varje studie som sedan blir en text som &r relevant for syftet. Detta gors
som en slags validering att insamlat material sékerstélls som visentligt. Forfattarna laste
igenom valda artiklar for att forstd deras innehéll och sammanhang. En 6versiktstabell
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skapades sedan for att skapa en struktur i det material som analyseras. Forfattarna valde
studier i relation till vart valda problemomrade och forskningsfragor. Forfattarna férde
dokumentation i en tabell som lag till grund f6r den fortsatta analysen. Sokning efter
likheter respektive skillnader undersoktes séledes for att jimfora studier som behandlar
samma omrade. Genom denna identifiering blev det tydligt vad som karakteriserar valt
omréde. Forfattarna identifierade likheter och skillnader mellan teoretiska
utgédngspunkter, metodiska tillvigagéngssétt, analys och syften. Till sist sorterades
materialet och kategorier skapades. Dessa kategorier rubriceras i resultatavsnittet for att
ge ldsaren en forstaelse for omradet (Friberg, 2022, 5.193—-195). Forfattarna skapade
huvudkategorier som utmynnade i ldmpliga subkategorier till dessa.

7 Forskningsetiska aspekter

Artiklar som inkluderats har granskats utifran etisk godkénnande som dven stirks av att
de ér peer-reviewed. Lag (2003:460) om etikprovning av forskning som avser méanniskor,
innefattar bestimmelser om etikprévning av forskning som avser manniskor samt
samtycke till sddan forskning. Lagen syftar till att skydda den enskilde och respekten for
manniskovérdet. For att genomfora en forskningsstudie bor det 6vervigas om nyttan
overviger riskerna med projektet, for att skydda deltagarnas integritet under studiens
gang samt sdkerstélla det vetenskapliga samt samhélleliga vardet med genomforandet
(Sandman & Kjellstrom, 2024, s.367). I denna litteraturdversikt har artiklar inkluderats
dar deltagarnas integritet har beaktats samt skyddats. Sandman och Kjellstrom (2024,
8.366) beskriver att studier kan forbédttra behandling eller bem&tande gentemot personer
som behover vard. Vidare beskrivs hur en forskningsfraga kan generera ny kunskap och
dérmed vara till nytta for samhéllet och individer for att leda till hallbarhetsutveckling i
samhillet. Forfattarna bedomer att studiens syfte ar av betydelse for bade individ- och
samhiéllsperspektivet. Som tidigare nimnt beskrivs det att psykisk ohélsa kan yttra sig i
skolan, pé arbetsplatsen eller i relationer vilket riskerar konsekvenser for individers
arbetsformaga, sociala funktion och livskvalitet. Ett adekvat bemodtande inom
priméarvarden samt tillgadngen till &ndamalsenlig vard kan bidra till att personer soker
hjélp i ett tidigare skede, vilket i sin tur kan minska risken for forsdmrad psykisk ohélsa.
Forfattarna anser darfor att studien kan bidra med kunskap som stédjer en utveckling av
en mer tillgdnglig, personcentrerad och hallbar vard, vilket i sin tur kan leda till en
minskad belastning pa hélso- och sjukvardssystemet samt samhéllets resurser.

Helsingforsdeklarationen innehiller flera grundprinciper som behdver foljas vid studier
som involverar minniskor (World Medication Association, 2024). Vissa grupper dr mer
sarbara och l6per storre risk for oréttvisor eller skada. Det dr dérfor viktigt att dessa
grupper far tillrackligt stod och skydd. All utformning och genomférande av medicinsk
forskning ska tydligt motiveras och beskrivas i ett forskningsprotokoll. Detta for att
redogora etiska dverviganden och huruvida principerna i denna deklaration har tagits i
beaktning. Inklusioner som bland annat syfte, metod, forskarens kvalifikationer,
finansieringskéllor, eventuella intressekonflikter och skydd av konfidentialitet &4r exempel
pa information som behdver framga vid medicinsk forskning som involverar ménniskor
(World Medication Association, 2024). Etikprévningsmyndigheten (2023) beskriver att
informationen till forskningspersonerna ges pa ett tydligt sétt och pé ett sprak som
personen behirskar. Vardnadshavare behover samtycka till forskningen om studie
deltagaren dr under 15 ar. Informationen behover saledes ocksa anpassas efter barnets
mognad och élder. En réttvis beskrivning ska ges var giller tillvigagingssitt och metod
om personen viljer att delta. Frivillighet att avbryta ska genomsyra informationen och ar
en grundldggande forskningsetisk princip (Etikprovningsmyndigheten, 2023). Forfattarna
har inte anvént artificiell intelligens i arbetet.
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71 Forforstaelse och egengranskning

En etisk egengranskning utifran Etikkommittén sydost (Linnéuniversitetet, 2025)
genomfordes innan arbetets borjan (Bilaga 6). Forfattarnas forforstaelse har tagits i
beaktning da det inte ska paverka besluten i forskningsprocessen. Valda artiklar har inte
paverkats av forfattarnas egen forforstaelse kring valt problemomride. Forfattarna hade
med sig egna erfarenheter kring bemoétande av patienter i olika vardkontexter. En av
forfattarna har en tydlig forforstielse kring att leva med psykisk ohilsa och bemétande av
varden dartill. Detta ses saledes som en styrka i arbetet da upplevelserna av bemétande
bade kan vara positiva och negativa. Viktigt att benimna é&r att detta har reflekterats dver
och inte genomsyrat arbetet pa ett fordelaktigt sitt. Sammantaget har forfattarnas
forforstaelse inkluderat brister i bemdtande.

8 Resultat

Analysen resulterade i tvd huvudkategorier 1) Betydelsen av ett personcentrerat vairdmote
och 2) Barridrer i kontakten med primérvarden. Varje huvudkategori har saledes dven
subkategorier for att skapa limpliga omraden. Resultatet inkluderar tio artiklar, som
kommer fran Kanada, USA, Brasilien, Sverige, England och Belgien och presenteras
tydligt i forfattarnas artikelmatris (Bilaga 3).

Tabell 2. Oversiktstabell for resultatet

Huvudkategori Subkategori

e Trygga relationer och kontinuitet
1) Betydelsen av ett personcentrerat vardmote

Att bli bemott som en hel person

Maktobalans och stigmatisering
2) Barridrer i kontakten med primérvarden

Strukturella hinder i vardsystemet

8.1 Betydelsen av ett personcentrerat vardmote

Vardrelationens betydelse framkom som ett genomgéende monster hos samtliga
deltagare, som betonade vikten av goda vardrelationer samt kontinuitet i motet med
samma vardpersonal for att skapa trygghet. En samlad bild &r att vardpersonal som
arbetade utifran principerna for personcentrerad vard uppskattades mer hos patienterna
jamfort med vérdpersonal dér ett personcentrerat forhallningssétt upplevdes brista. Att
kdnna sig ignorerad och att vardpersonal uppvisar nonchalans dr kdnslor och upplevelser
som hjélpsokande vittnar om. Ett annat genomgéaende tema dr kdnslan av att inte bli tagen
pa allvar och att inte bli sedd som en hel méanniska. Sammantaget leder detta till att
personer blir undvikande i vardprocessen eller till och med inte vagar fortsétta sdka vérd.
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Vérdrelationen innehaller manga viktiga aspekter och diribland att bli sedd som en hel
minniska och inte endast nérvaron av sjukdom. Att bli sedd som en helhet blev séledes en
viktig utgdngspunkt i att sdka vard.

8.1.1 Trygga relationer och kontinuitet

En langvarig, kontinuerlig och god véardrelation beskrivs som nddvindigt for att de unga
vuxna ska kdnna en kénsla av trygghet (Appleton et al., 2022; Phillips et al., 2024;
Andersén et al., 2024; Short et al., 2024; Rodrigues et al., 2026). En engagerad
vardrelation, gdrna med samma vérdpersonal, beskrivs leda till en positiv effekt da unga
vuxna kinde att det fanns tillgéng till stod for sin psykiska ohélsa dir vardpersonalen
ville acceptera och forsta situationen (Rodrigues et al., 2026; Appleton et al., 2022;
Andersén et al., 2024). Goda vardrelationer beskrivs dven underlitta di de inte behdvde
aterupprepa sin historia angadende bakgrund, livssituation och tidigare erfarenheter da
vardpersonalen redan kénde till detta. Detta baserades pa hur lang vérdrelationen hade
infunnit sig och hur tilliten hade byggts upp (Phillips et al., 2024; Short et al., 2024).
Hjélpsokandet blev mer léttillgédngligt om de méttes av gott och positivt bemotande,
vilket betonades som ett behov vid vardmétet och 6kade bendgenheten att soka hilso-och
sjukvard for sin psykiska ohédlsa (Andersén et al., 2024; Short et al., 2024).

Vidare beskrivs att en méngfald inom vardpersonalen uppgavs ge en positiv kidnsla hos
deltagarna, d& vardmotet blev relaterbart till deras egen situation. Motet av vardpersonal
med liknande kulturell bakgrund ledde till en trygghet och att det underléttade
vardrelationen. Det framkom att unga vuxna kénner sig mer forstadda av vardpersonal
som kan relatera till deras kultur och vad som exempelvis sker hemma, vilket stirkte
trygghetskinslan (Simiola et al., 2024).

8.1.2 Att bli bemott som en hel person

Lyhord, nyfiken och nérvarande vardpersonal var av yttersta vikt for att 5ppna upp till
konversation, ddmpa oro och bli sedd som en helhet nér personer med psykisk ohélsa
sokte primdrvard (Andersén et al., 2024; Simiola et al., 2024; Van Ngoc et al., 2024;
Short et al., 2024; Appleton et al., 2022; Ventura et al., 2025; Ward et al., 2024). Unga
vuxna som hade neuropsykiatriska sjukdomar beskrev att deras vard var fragmenterad dar
vardpersonalen lade fokus pa enskilda problem i stillet for helheten (Ward et al., 2024).
Alla individer &r olika och har ddrmed olika behov som speglas i att unga vuxna kénde att
varden inte var anpassad efter dem. Att fa vigledning och stod fran sjukskdterskor och
psykiatriska yrkesverksamma virdesattes hogt av unga vuxna dér en enkel och 6ppen
fraga samt ge legitimitet var en betydelsefull utgangspunkt for att konversationen kring
personens maende skulle kunna fortlopa (Short et al., 2024; Andersén et al., 2024;
Simiola et al., 2024). Véardpersonal som nonchalerade unga vuxnas behov och oro
uppfattades ignorant samt som att de forbisag behoven (Appleton et al., 2022; Ventura et
al., 2025). Kénslan av att inte bli tagen pa allvar speglas ocksa av rad och
rekommendationer som vardpersonalen ger dér vardtagarnas vardbehov och kéanslor
bagatelliseras (Van Nogc et al., 2024; Philips et al., 2024). Unga vuxna beskriver dven att
sammanfattningen som skrivits efter en psykisk hdlsobedomning inte aterspeglade det
som faktiskt sades (Philips et al., 2024).

En aspekt inom personcentrerad vard handlar om att hantera olika typer av kunskap

relaterat till vardmotet. Vissa upplevde bristande kunskap kring sin livssituation och dess
problemomraden, vilket ledde till att de upplevde bristfallig hjdlp (Andersén et al., 2024).
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Det beskrivs att det hade varit till stor férdel om vardpersonalen hade kunskap kring
personens problemomrade, som exempelvis substansbruk, for att kunna ge adekvat vard
och bemotande gentemot personen samt undvika ett domande synsétt (Short et al., 2024).
Inom primérvarden upplevdes det att det finns kunskapsluckor gillande att se tidiga
tecken pé diverse psykiska symtom och samband mellan olika substanser samt lampliga
behandlingar eller resurser som finns att tillgd. Upplevelsen av dessa brister ledde till en
kéinsla av frustration hos unga vuxna (Rodrigues et al., 2026; Fleury et al., 2024).

8.2 Barriarer i kontakten med primarvarden

Vardsystemen paverkar unga vuxna och deras upplevelser av bemotande. Manga
upplever stigmatisering och att bli domd beroende pa bakgrund eller livsstil. Andra
menade att de blev lamnade och inte visste var de skulle vinda sig da informationen fran
varden var bristféllig eller svartolkad. De beskrev maktobalansen som ett betydande
problem dér autonomin péverkades.

8.21 Maktobalans och stigmatisering

Beroende pa vad unga vuxna med psykisk ohilsa sokte véard for, deras livsstil samt
bakgrund praglade hur deras erfarenheter blev av det aktuella vardmétet (Van Noge et al.,
2024; Short et al., 2024; Philips et al.,2024; Fleury et al., 2024). Vid behandling av
substansmissbruk registrerades en rédsla i att sdga ifrdn och en uppfattning om att félja
ordinationer strikt. De kidnde en rddsla kring efterféljande konsekvenser eller att skada
vardrelationen, vilket ger en tydlig indikation p4 maktobalans mellan unga vuxna med
psykisk ohilsa och vardpersonal (Van Nogc et al., 2024). Ménga som sokte for psykiska
besvér kidnde sig stigmatiserade av vardpersonalen, sérskilt om de hade kriminell
bakgrund eller substansrelaterade problem. Nér de uppgav att de har eller har haft ett
substansmissbruk dndrades attityden hos vardgivarna och de kédnde sig ddrmed démda.
Unga vuxna Onskade att primérvardgivare skulle nirma sig deras missbruk och
aterhdmtning pé ett icke-domande sétt. Kénslan av att bli nekad och avvisad psykiskt stod
var dterkommande och unga vuxna uttryckte det som en oro och en ridsla for att fortsétta
sOka vard (Short et al., 2024; Philips et al.,2024; Fleury et al., 2024).

8.2.2 Strukturella hinder i vardsystemet

Vikten av tydlig information bade mellan unga vuxna och vérdpersonal men ocksé inom
olika vérdinstanser betonas for att personer ska fa den vard som behovet avser. Adekvata
svar och tillrdcklig kommunikation fran varden visade sig vara bristfillig, samtidigt som
de langa vantetiderna paverkade unga vuxnas engagemang i vardprocessen (Fleury et al.,
2024; Van Nogc et al., 2024; Appleton et al., 2022; Rodrigues et al., 2026; Philips et al.,
2024; Simiola et al., 2024; Ward et al., 2024). Majoriteten av de unga vuxna rapporterade
fler negativa &n positiva erfarenheter av 6ppenvard. Drygt hélften av dessa uppgav att
deras akutmottagningsbesok berodde pa otillriacklig tillgang till vard samt brister i
oppenvarden. Vardpersonal uppvisade begransat intresse och lyssnade for de som sokte
for psykiska besvir och hianvisade omgaende i stillet till akutmottagning. De belyste svag
samordning mellan olika vardnivaer och otillrdcklig informationsdelning inom
vardsystemet (Fleury et al., 2024). Besvikelse och missndje over bristfallig information
om behandling betonas och ledde till blind tillit gentemot vardpersonal och begransad
forstaelse kring behandlingens méjliga konsekvenser. Avsaknaden av gemensamt
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beslutsfattande dar kommunikationen brister paverkar dven den enskildes autonomi (Van
Nogc et al., 2024). Vidare beskrivs 60vergidngen fran ungdomspsykiatri till primarvard dér
de unga vuxna kénde sig utelimnade da de inte fick specifik information om var de skulle
vinda sig. Nér de gick tillbaka till sin forra vardinsats for att frdga om hjilp hade
vardpersonalen inget fungerande svar och en ny véardprocess startades, vilket ingav en
kéinsla av uppgivenhet (Appleton et al., 2022).

Svérigheter i att fa hjélp i tid beskrivs som en utmaning i att faktiskt soka hjilp. Beskrivet
ar langa uppehall till nédsta bokade besok och nér tiden vél kom, blev besoket otroligt
viktigt for den enskilde. Samtidigt kunde de langa véntetiderna reflekteras i de unga
vuxnas undvikande dir kénslorna och viljan av att engagera sig tog plats. Vidare
beskriver unga vuxna att nir de vél far en tid efter lang véntan, ér de instéllda pa att inte
gé vidare 1 vardprocessen. Upprepade forsok i att soka hjélp utan respons ledde till att
manga gav upp (Rodrigues et al., 2026; Philips et al., 2024; Simiola et al., 2024).

9 Diskussion

9.1 Metoddiskussion

Martensson och Fridlund (2023, 5.484-485) beskriver indikationer som avser god
vetenskaplig kvalitet pa kvalitativa studier. Dessa begrepp ar trovdirdighet, pdlitlighet,
bekrdftelsebarhet och overforbarhet. Trovirdighet uppnés genom att tydliggdra for
lasaren att kunskapen &r logisk och att resultatet ar giltigt. Pdlitlighet pavisas genom att
forfattarna har uttryckt sin forforstielse kring valt omrade och som péverkar sittet att se,
forstd och tolka analysen. Bekrdftelsebarhet okar ifall analysprocessen dr noggrann
beskriven och om forfattarna sikerstiller sina stdllningstaganden under arbetets gang
samt vara neutral och inte forvringa material. Overforbarhet avser hur vil ett resultat kan
Overforas till andra grupper, kontexter eller situationer och for att uppna detta kravs en
tydlig beskrivning av resultatet (Méartensson & Fridlund, 2023, s.484—485). Validitet och
reliabilitet behover sikerstillas vid vetenskaplig kvalitet av kvantitativ forskning.
Validitet beskrivs som ett métt pa att matinstrumentet méter det som ar avsett att mata
och ir ett brett begrepp. Det kan relateras till studiens design och resultat och kan vara
overgripande for kvaliteten eller frdnvaro av bias. For att minska risken for bias ar
artiklarna individuellt 14sta av forfattarna for att sedan diskutera kring hur resultatet
speglar sig. Reliabilitet avser mitinstrumentets tillforlitlighet och om resultatet blir
detsamma vid upprepade métningar, alltsd om det 4r reproducerbart (Méartensson &
Fridlund, 2023, 5.481-483).

9.11 Design

En allmén litteraturdversikt gjordes for att skapa en oversikt av befintlig forskning och
aktuellt kunskapsldge. En dverblick av kvalitativ och kvantitativ forskning gjordes pa valt
problemomrade (Friberg, 2022, s.185—188). Forskningsfragan styrde valet av artiklar och
darfor inkluderades artiklar med bade kvalitativ och kvantitativ ansats for att kunna
besvara syftet. Artiklarna som tagits fram i fulltext bedoms enligt avsatta exklusions- och
inklusionskriterier (Rosén, 2023, s.442). Vald design ger en bred 6verblick dver aktuellt
forskningslage dir betydelsefull kunskap kan appliceras inom sjukskoterskans profession.
En svaghet med en allmén litteraturdversikt skulle kunna vara risk for bias da det kan bli
feltolkning av data som baseras pa forforstaelse.
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9.1.2 Datainsamling

Forfattarna anvénde tva databaser vilka var PubMed och CINAHL. Arbetet delades
séledes upp forfattarna emellan for att sedan identifiera skillnader och likheter. Ostlundh
(2022, 5.88—89) beskriver CINAHL som en databas som har omvardnadsvetenskap som
grund medan PubMed innehéller information om medicin och hilsa. For att sékerstilla att
inga nya artiklar publicerades gjordes den slutliga sokningen i respektive databas samma
dag, vilket ses som en styrka i arbetet. Forfattarna anvénde trunkering pé flera fritextord
for att fa triaffar pa alla bojningsformer pa aktuellt ord, exempelvis patient experience*
eller mental illness* (Ostlundh, 2022, 5.94). Detta gav oss en bredare sdkning och
inkluderade bojningar som blev viktiga att ha med. For att kombinera och koppla ihop
olika soktermer anvindes boolesk sokteknik. “OR” anvéindes for att {4 tréffar pa flera
soktermer medan “AND” anvénde for att koppla ihop samtliga sokblock. En annan
databas som fanns tillgdnglig var PsycInfo. Forfattarna gjorde en helikoptersdkning pé
databasen men valde sedan att inte anvénda den eftersom fa artiklar svarade pa valt syfte.

9.1.3 Urval

Kvalitativa artiklar inkluderades men dven en artikel med mixed-methods. Detta gjordes
for att besvara syftet pa bésta sitt och for att inte exkludera de artiklar som svarar pa valt
problemomrade (Mértensson & Fridlund, 2023, s.484—485). Forfattarna har endast anvént
artiklar som varit peer-reviewed, vilket stirker troviardigheten (Mértensson & Fridlund,
2023, 5.484-485). For att stirka dverforbarheten har forfattarna tagit artiklar fran lander
dér innehéllet gar att applicera i en svensk vardkontext och som har liknande system.
Overforbarheten stirks dven d4 bemotande dr ndgot som kan appliceras inom all typ av
hélso-och sjukvérd. Eftersom vi endast inkluderar primérvard kan detta saledes ses som
en svaghet dd bemotande dr nagot som genomsyrar alla yrkesverksamma inom hilso-och
sjukvard. Forfattarna avgrinsade sokningen till ett tidsspann pa fem ar, vilket kan paverka
overforbarheten negativt da dldre forskning kan innehélla betydelsefull information. A
andra sidan stirks overforbarheten da forfattarna har den senaste forskningen som
innefattar hur unga vuxna erfarar bemdtandet i nutid. Vissa artiklar hade andra perspektiv
dn det som svarade pa syftet. Dérfor exkluderades exempelvis perspektiv fran
vardpersonal eller anhoriga. Forfattarna hade svérigheter med att hitta artiklar som enbart
fokuserade pa vald aldersgrupp, vilket gjorde att artiklar med bredare aldersspann
inkluderades for att erhélla ett tillrdckligt vetenskapligt underlag. I relation till syftet
inkluderades dessa artiklar d4 unga vuxna var en del av artiklarnas urval. Detta kan
paverka resultatets Gverforbarhet dé vissa artiklar har ett bredare aldersspann. Bemd&tande
som fenomen anser forfattarna beror pa vardsituation snarare dn alder och ett bredare
aldersspann kan darfor bidra med relevant kunskap till valt problemomréde. Forfattarna
har pé ett tydligt sitt beskrivit sin forforstaelse och andra aspekter som avser tidigare
erfarenheter och som darmed stirker palitligheten i litteraturdversikten. Under processens
gang har forfattarna reflekterat 6ver sin forforstaelse som & ena sidan kan ses som en
svaghet da det kan 6ka risken for bias men & andra sidan kan det, enligt Mértensson &
Fridlund (2023, 5.484-485), stiarka trovardigheten da artiklar som inte bekraftade
forforstaelsen inkluderades. Forfattarnas aktuella forforstaelse rorde sig om bristande
bemotande gillande dalig kommunikation och ignorans vid vardande av personer med
psykisk ohélsa.
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914 Kvalitetsgranskning

Forfattarna genomforde kvalitetsgranskningen tillsammans for att skapa en transparens
kring resultatet och att bada var inforstddda med vad artikeln presenterade. Vid
granskning av kvalitativa artiklar anvéndes en mall frdn SBU och vid granskning av
artikeln med mixed-method anvéndes en mall fran CASP. SBU-mallen ansag forfattarna
var enkel att folja samt relaterade till en helt kvalitativ ansats. CASP-mallen anvéndes for
att kvalitetsgranska de kvantitativa delarna i den artikel som anvéinde mixed-method som
design och var lamplig att anvidnda da artikeln analyserar samband mellan variabler.

9.1.5 Dataanalys

De fyra analysstegen utgick fran Friberg (2022, 5s.193—-195). Analysen for den allmidnna
litteratur6versikten borjade med att forfattarna laste samtliga kvalitetsgranskade studier
for att identifiera visentliga delar for det valda syftet samt for att forsta innehallet.
Forfattarna skapade sedan en oversiktstabell for att fa en 6vergripande blick 6ver
materialet och pé sé sitt kunna fortsétta analysen pa ett strukturerat sitt. Efter noggrann
genomldsning av valda artiklar undersoktes skillnader och likheter. Detta underléttade
den fortsatta processen dér det blir tydligt vad som kénnetecknar valt omréde. Till sist
skapades kategorier av materialet dir forfattarna forst valde ut lampliga subkategorier
som sedan utmynnade i huvudkategorier. Identifiering av likheter och skillnader bidrog
till valda subkategorier (Friberg, 2022, s. 193—195). Martensson och Fridlund (2023,
5.484) beskriver att trovirdigheten kan stirkas av triangulering dér forfattarna analyserar
materialet enskilt. Martensson och Fridlund (2023, s.485) namner dven bekréftelsebarhet,
vilket har stirkts genom kontinuerliga granskningar av handledargruppen dér vi har
motiverat vara stillningstaganden under hela forskningsprocessen. Bekréftelsebarheten
har dven stirkts genom att forfattarna tydligt har beskrivit sin forforstaelse och materialet
har saledes inte paverkats av forfattarnas forforstaelse. Detta anses vara en genomgéende
styrka i den allménna litteraturdversikten.

9.2 Resultatdiskussion

Forfattarna valde att diskutera tva av resultatets subkategorier: Trygga relationer och
kontinuitet och Att bli bemdétt som en helhet, samt en huvudkategori: Barridrer i
kontakten med primdrvarden. Utdver detta diskuterades dven sjukdomslidande,
livslidande och vérdlidande samt hur vérdpersonalen kan lindra kénslan av lidande.

9.21 Trygga relationer och kontinuitet

Resultatet belyser att personer med psykisk ohilsa vill mdtas av empatisk vardpersonal
som bjuder in till en relation som innefattar trygghet, forstaelse och engagemang. Nagot
som var genomgéende var kontinuitet med samma vardpersonal eftersom det annars
kunde trigga dngest hos de unga vuxna da de tvingades terberitta sin historia. Detta kan
tolkas som att den kontinuerliga vardrelationen inte endast handlar om de organisatoriska
aspekterna utan dven skapandet av trygghet och tillit i en virdrelation. Den kontinuerliga
vardkontakten blir tidigt uppenbar dér vetskapen om att ndgon alltid finns tillgdnglig 6kar
kinslan av trygghet (Westberg et al., 2025). Vid en kontinuerlig vardkontakt som varat
under en lingre tid kinner unga vuxna som soker hjélp for psykisk ohilsa en annan
tillgdnglighet och ser sina kontakter som foresprakare (Lovén Wickman & Schmidt,
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2023). Unga vuxna anség att det var acceptabelt att bli tillfragad om sin psykiska
ohilsa/sjilvskadebeteende av vardpersonal, om det gjordes pa ett empatiskt sitt. De ville
samtidigt ha bekréftelse frin vardpersonalen, uttryckte att en personlig relation var av vikt
och betonade betydelsen av en kontinuerlig dialog (Lovén Wickman & Schmidt, 2023).
Engagerad vérdpersonal 4r avgorande for unga vuxna och deras egna engagemang till
egenvard och foljsamhet till behandling som kriver lyhérd och uppmuntrande
vardpersonal. Nir unga vuxna upplevde att personalen inom primirvarden var engagerad
ingav det en kénsla av virdering och stdd (Lovén Wickman & Schmidt, 2023).
Sjukskoterskans ansvar 6ver skapandet av vardrelationen, som innefattar gott bemdtande,
kan bidra till att unga vuxna fortloper sin vérdprocess samt upplever en trygghet i att sdka
vard for att fa hjélp med sin psykiska ohélsa.

Eriksson (2018, s.384) beskriver vardlidande dér nagot upplevs i samband med
vardsituationen. Vidare beskriver Eriksson (2018, s.387—394) olika kategorier som
vardlidande innefattar, vilka &r krinkning av vardighet, fordomelse och straff,
maktutdvning samt utebliven vard (Eriksson, 2018, 5.387-394). Personcentrerad vard ar
en forutséttning {or att en person ska kénna sig sedd, att vrdpersonalen inte generaliserar
utan ser méanniskan och dennes unika behov. Unga vuxna som soker vard for psykisk
ohilsa befinner sig ofta i en sérbar situation dér vederborande vardpersonal bor vara
varsamma och dér vérdrelationen bdr séttas 1 fokus for att inte skapa ett vardlidande dér
exempelvis krinkning eller fordomar tar form. Véardpersonal behover alltid ha tankesittet
att de tréffar en ny ménniska med nya behov vid varje besok for att arbeta efter ett
personcentrerat forhéallningssétt. Eriksson (2018, s.397) beskriver att det bésta séttet for
véardpersonal att mdta en persons lidande &r att faktiskt vaga gora det. Vardandets mal
behover stricka sig langre dn bara hélsa och innefatta ett fokus pa att skapa en relation till
den som soker hjalp.

9.2.2 Att bli bemott som en helhet

I resultatet framkom en stor del av kdnslan av att inte bli tagen pé allvar och att inte vaga
eller vilja soka hjélp var en f6ljd av detta. Westberg et al. (2025) beskriver oro eller att
tillstandet inte dr sa illa som exempel pa identifierbara delar dir vardpersonal forbiser
behoven och dér unga vuxna anser att de inte blir tagna pa allvar. Flera negativa
erfarenheter registrerades sdsom att inte bli sedd, inte bli lyssnad eller bli avfardade,
vilket ledde till att unga vuxna hade svéart att dppna upp sig (Lovén Wickman & Schmidt,
2023). Att inte bli sedd som en helhet blir en péfrestning d&, givet av alla som soker vérd,
vill ha genuin hjilp kring deras problem. Om ett bristande bemd&tande foreligger blir hela
vardprocessen en belastning och mycket kravande for individen.

I resultatet framkom det att unga vuxna upplevde att varden inte var anpassad efter deras
specifika behov samt att det finns kunskapsluckor kring specifika livssituationer eller
problemomraden for att kunna tillhandahélla adekvat vard. Detta kan forstas i relation till
exempelvis substansbruk, ddr unga vuxna kénner sig missforstadda, far ett ddmande
bemotande eller att vardpersonal inte har ritt kunskap for att kunna ge anpassat stod och
vard i en sédan situation. Dessa brister uppgavs leda till frustration och en kénsla av
bristféllig hjélp. Lovén Wickman och Schmidt (2023) stérker unga vuxnas upplevelser
som avser virdpersonal som har bristande kunskap kring psykisk ohélsa, bristande
forstaelse och empati dver individens situation. Det framkommer ett behov av att fa
individualiserad vard dér stodet blir mer skrdddarsytt till individen som en helhet och
dess behov. Aven Westberg et al. (2025) bekriftar att unga vuxna upplever bristfillig
hjélp och att individualiserad vard inte sker, vilket uttrycktes leda till frustration samt
misstro mot hilso- och sjukvarden.

Sida 14 (21)



Linneuniversitetet T

Enligt vad som framkom i resultatet anser personer som soker hjélp for sin psykiska
ohilsa att det ar betydelsefullt att vardpersonalen agerar ndrvarande i deras méte, &r
lyhorda samt visar ett genuint intresse over vad individen beréttar. Unga vuxna hade
svarigheter att 6ppna upp kring sin psykiska ohilsa, men upplevde det enklare om
vardpersonalen stillde fragor kring deras maende for att 6ppna upp konversationen. Att
dessa aspekter anses viktiga tolkas som att unga vuxna som soker vard for sin psykiska
ohélsa anser det skort att soka hjilp och dédrmed &r i stort behov av ett professionellt
bemotande av vardpersonal som arbetar personcentrerat. Avfardande attityder kan i vérsta
fall leda till att unga vuxna med psykisk ohélsa motsétter sig all typ av fortsatt vérd,
vilket blir ett patagligt misslyckande for vérden i stort. Lovén Wickman och Schmidt
(2023) bekréftar behovet av att mota vardpersonal som arbetar personcentrerat samt visar
ett genuint intresse for personen genom att reducera skrivandet av anteckningar for att i
stillet ha 6gonkontakt. Det finns ett behov av att bli sedd som en hel ménniska och att
motas med engagemang, vilket enligt unga vuxna anses leda till 6kning av det personliga
engagemanget samt skapar en trygghetskénsla under sin behandling.

Eriksson (2018, 5.394-395) beskriver livslidande som en paverkan pa hela ménniskans
livssituation nir det sjdlvklara i livet rubbas och ersitts av att vara patient till f6ljd av
sjukdom. Innebdrden av livslidande kan vara reducerad mojlighet att fullfolja sina
ataganden, men dven existensen av att leva och helheten att vara en individ i en miljo
bland andra individer. Vidare beskrivs kénslan av att inte bli sedd eller fa gensvar, som en
orsak till lidande. Infér en hopplds situation dér individen far en kénsla av att ge upp,
uppstar ett lidande i sin livssituation (Eriksson, 2018, s.394-395). I resultatet framkom
kénslor av att inte bli tagen pé allvar nir unga vuxnas vardprocess inleddes, vilket
grundade sig i att inte bli sedd som en helhet eller bli avfirdad relaterat till bemotande.
Kopplat till kénslorna som hopploshet och en vilja att ge upp eftersom gensvar uteblir,
finns en majlighet att livslidande infinner sig hos personen som soker vérd for sin
psykiska ohélsa. Om personen inte far vard, finns mojlighet att situationen forvéarras och
livssituationen behdver anpassas. Som vardpersonal kan ett bemotande som innehéller
lyhdrdhet och att se hela ménniskan, innebéra ett minskat lidande hos personer som soker
vard for sin psykiska ohédlsa. Om de blir tagna pé allvar och dédrmed far den vard som
behovet avser, kan personen i stillet se hopp om tillfrisknande och livslidande uteblir.
Eriksson (2018, 5.395-396) beskriver att all typ av lidande inte gar att befria manniskan
frén, men att vardpersonalen bor inneha en instdllning om att férsoka lindra det lidande
som gar att lindra.

9.2.3 Barriarer i kontakten med primarvarden

Betoning pa samverkan i vardsystemet blir tydligt i resultatet dir unga vuxna flyttas runt
mellan instanser med otillrdcklig information om var de ska vinda sig vidare. Lovén
Wickman och Schmidt (2023) betonar att unga vuxna faller mellan stolarna vid
overgéngsprocess av olika tjanster ddr kommunikationen mellan tjénsterna brister.
Westberg et al. (2025) styrker att kontakten med primérvarden ofta dr en negativ
upplevelse déir unga vuxna antingen far avslag eller hénvisas vidare till annan vardgivare.
I samband med de ldnga vantetiderna och flera avvisande fran aktorer inom hélso-och
sjukvardssystemet utvecklades en kénsla av hopploshet och unga vuxna fick vénta flera
manader innan de fick en tid hos primérvarden (Westberg et al., 2025). Detta kan forstas i
relation till hur vardens organisation och tillgéng till resurser paverkar moéjligheten till att
arbeta personcentrerat och darmed paverkar unga vuxnas upplevelser negativt. Samtidigt
kan det innebéra att unga vuxna behdver navigera sjdlva genom olika vardinstanser, vilket
blir péafrestande nér de lider av psykisk ohélsa. Navarre (2025) styrker rubbningar i
maktbalans mellan unga vuxna och vérdpersonal som genererar ett ddmande tankesétt hos
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vardpersonal. Unga vuxna som soker hilso-och sjukvard kdnner sig maktlosa i motet med
vardpersonal da de erfarar en kontrollerande roll och dédrmed far dem mindre kontroll
Over att bestimma sjilva (Navarre, 2025). Stigmatisering dr genomgéaende nér det
kommer till vardpersonalens tolkningar om personernas bakgrund eller livsstil, vilket
visar pa bristande forstaelse fran vardpersonalen. Lovén Wickman och Schmidt (2023)
beskriver att det dr dnskvért av unga vuxna att delta i en vardprocess dir autonomi i
beslutsfattandet prioriteras och en kénsla av meningsfullhet infinner sig. Stigmatisering i
ett tidigt skede av vardprocessen kan bidra till att vardrelationen uteblir och
vardprocessen avbryts innan de fétt den hjélp de behover. Det kan samtidigt riskera en
kénsla av skam hos unga vuxna som soker hjélp for sin psykiska ohdlsa om de
aterupprepat utsétts for fordomar.

Eriksson (2018, s.385-386) beskriver sjukdomslidande som upplevs i samband med
sjukdom och behandling. Vidare beskrivs att denna typ av lidande kan misstolkas da det
ar enkelt att referera till kroppslig smérta men det kan ocksé innefatta sjélslig och andligt
lidande som kopplas till skuld och férnedring (Eriksson, 2018, s.385-386). Personer som
soker vard for psykisk ohilsa ser olika ut, har olika besvir samt olika behov. Att inte f4
den hjélp som ticker deras behov innebér ett stort sjukdomslidande. Det kan dven
medfOra stor stress och pafrestning som unga vuxna kan ha svart att hantera i samband
med sitt redan daliga maende. Det blir viktigt att lindra lidandet utifrén flera aspekter. Att
fanga upp unga vuxna, ge korrekt och tillrdcklig information samt samverkan mellan
olika vérdtjanster blir centrala delar. Eriksson (2018 5.395-398) betonar vikten av att
skapa en vardkultur dér vardsdkande kénner sig vilkommen, respekterad och vardad samt
ges utrymme for att infinna sig i aktuell situation.

10 Kliniska implikationer

Litteraturoversikten belyser att vardpersonalens bemdtande och forstielse utgor en stor
del av hur unga vuxna med psykisk ohilsa upplever vardandet. Vardpersonal inom
primdrvarden behdver inte alltid ha kunskap om alla psykiatriska tillstind men ddremot
kompetensen och medvetenheten kring hur en person med psykisk ohélsa kan uppleva
olika stigman samt utsatthet. Genom denna litteraturdversikt skapas en 6verblick av hur
dessa personer erfarar bemétandet inom primérvarden, hur de onskar att bli bemotta samt
brister i vardandet som paverkar deras attityder till fortsatt vard. Trygga relationer,
empati, engagemang, kontinuitet och personcentrerad vérd dr négra centrala begrepp som
tillsammans skapar en trygg, séker och utvecklande vard for unga vuxna som soker vard
for psykisk ohilsa. Ett nidra samarbete mellan primérvard och psykiatrisk vard kan utgora
en viktig resurs for sjukskdterskans arbete att bemota unga vuxna med psykisk ohélsa.
Exempelvis skulle ett delat journalsystem, narmare samarbete mellan vardkontexter samt
fasta vardkontakter kunna bidra till att unga vuxna som soker véard for sin psykiska ohilsa
upplever sig horda och omhéndertagna. Detta kan i sin tur frimja upplevelsen att bli tagen
pa allvar och att varden visar ett genuint engagemang, vilket enligt resultatet framstér
som betydelsefullt for att unga vuxna ska kidnna sig mottagna i varden och uppleva
meningsfullhet i vardkontakten. Utdver ett funktionellt samarbete mellan vardkontexter &r
det viktigt att samverkan i det vardande teamet fungerar vél for att patienten ska fa
adekvat och enhetlig vard oavsett profession. I grundutbildningen ingar det en mindre del
som innefattar psykiatrisk omvardnad. M6jlig implementering av detta skulle dka
kunskapen och bredda forstaelsen avsett att bemédta personer med psykisk ohélsa.
Sjukskoterskor tréaffar ofta unga vuxna inom primérvarden och anpassning utifran person
blir viktigt i denna aspekt.
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Vidare forskning kring de konsekvenser som kan uppsté nér patienter upplever ett
bristfilligt bemétande av vardpersonal ir nddvindig. Okad kunskap inom omradet kan
bidra till en fordjupad forstielse for hur negativa varderfarenheter paverkar patientens
tillit till varden, benidgenhet att soka hjilp samt deras fortsatta vardprocess. Genom att
identifiera bakomliggande orsaker till dessa upplevelser, exempelvis om de &r relaterade
till individuella faktorer hos vardpersonal eller till organisatoriska och strukturella
forhéllanden inom varden, kan riktade atgérder utvecklas. Detta kan i sin tur bidra till
forbéttrade arbetssitt, starkt bemotande i motet med patienter samt en mer
personcentrerad och jamlik vard.

11 Slutsats

Sammanfattningsvis visar litteraturdversikten att unga vuxna med psykisk ohélsa ofta
kénner sig forbisedda, inte blir tagna pa allvar eller upplever stigmatisering. Bemotandet
framstar siledes som en viktig faktor for hur unga vuxna som soker vard for psykisk
ohélsa upplever den efterfoljande vardprocessen samt de attityder som priglar den. En
kontinuerlig, trygg och tillgdnglig vardrelation utgér grunden for hur vardpersonalens
engagemang och lyhordhet infor personens lidande kommer till uttryck. Samverkan inom
team samt i vardsystemet i stort underlittar dessutom for unga vuxna med psykisk ohélsa
att vara delaktiga och bidrar till en kinsla av att bli sedda och forstddda.
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Bilaga 1
Soékschema dver databassokning.

Databasens namn: CINAHL
Datum for sokningen: 2026-04-21

Sokningar Sokord Antal triaffar
Sokblock 1 - Unga vuxna

S1 — dmnesord MH ”Young Adult” 299,321
S2 — fritextord “young people’” 27,653
S3 S10OR S2 321,610
Sokblock 2 - Psykisk ohiilsa

S4 — dmnesord MH “Mental Disorders+" 720,807
S5 — fritextord mental illness* 30,298
S6 — fritextord “psychiatric disorders” 11,395
S7 — fritextord mental health problem* 16,828
S8 — fritextord anxiety 153,047
S9 — fritextord depression* 233,735
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S10 S4 OR S5 OR S6 OR S7 OR S8 OR S9 853,963
Sokblock 3 - Patienters upplevelser

S11 — d&mnesord MH “Attitude to Health+” 203,958
S12 — fritextord ”patient experience*” 12,466
S13 — fritextord experience* 637,605
S14 S11 OR S12 OR S13 809,015
Sokblock 4 - Primérvard

S15 — dmnesord MH “Primary Health Care” 81,252
S16 — fritextord ”primary care*”’ 96,369
S17 S15 OR S16 134,788
Resultat

S18 S3 AND S10 AND S14 AND S17 360
Avgriansningar (limits)

S19 Peer-reviewed 355

S20 Tidsperiod: Senaste 5 aren 74
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S21 Sprék: Engelska 74

Urval av artiklar frin sokning Antal triffar
Totalt antal artiklar efter avgransningar 74

Lasta titlar 74

Lésta abstrakt 17

Lista i fulltext 5

Granskade artiklar 2

Utvalda artiklar 2
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Bilaga 2

Sokschema dver databassokning.

Databasens namn: PubMed
Datum f6r s6kningen: 2026-04-21

Sokningar Sokord Antal triffar
Sokblock 1 - Unga vuxna

S1 - @mnesord “Young adult” [Mesh] 1,222,481
S2 - fritextord “young people*” 50,317
S3 S1 OR S2 1,260,928
Sokblock 2 - Psykisk ohiilsa

S4 - dmnesord “Mental disorders” [Mesh] 1,600,341
S5 - fritextord mental illness* 112,368
S6 - fritextord “psychiatric disorders” 65,898
S7 - fritextord mental health problem* 94,217
S8 - fritextord anxiety 398,654
S9 - fritextord depression* 595,821
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S10 S4 OR S5 OR S6 OR S7 OR S8 OR S9 2,212,923
Sokblock 3 - Patienters upplevelser

S11 - &mnesord “Attitude to Health” [Mesh] 512,174
S12 - fritextord “patient experience*” 36,742
S13 - fritextord experience™ 1,673,346
S14 S11 OR S12 OR S13 2,105,405
Sokblock 4 - Primérvard

S15 - amnesord “Primary Health Care” [Mesh] 213,803
S16 - fritextord “primary care*” 263,806
S17 S15 OR S16 405,080
Resultat

S18 S3 AND S10 AND S14 AND S17 2161

Avgrinsningar (limits)

Peer-reviewed

Granskats manuellt

S19

Tidsperiod: Senaste 5 aren

543

Sida 5 (12)



Linneuniversitetet T

S20 Sprak: Engelska 537

Urval av artiklar fran sékning Antal triffar
Totalt antal artiklar efter avgrdnsningar 537

Lasta titlar 537

Lasta abstrakt 45

Lasta i fulltext 22

Granskade artiklar 9

Utvalda artiklar 8

Bortvalda pga. dubbletter
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Bilaga 3

Artikelmatris
Artikelns titel Forfattare, ar, land Syfte Metod Resultat/Huvudfynd Kvalitetsbetyg
“I felt like that was a | Rodrigues, R., Att beskriva En kvalitativ deskriptiv | Varierade erfarenheter gillande | Medelhog
safe place to go”: a Madakadze, C., erfarenheterna av ansats dar 35 deltagare | att soka hjélp inom primarvard. | (71-85%)
qualitative study of Edwards, J., Booth, R., | att soka hjilp inom | deltog i Identifierade teman gillande
help-seeking Archie, S., primérvarden for semistrukturerade utmaningar pa klient- och
experiences for early | Palaniyappan, L., Chan, | personer med tidig | intervjuer. Dessa vardgivarniva, ldkarniva samt
psychosis in primary | S., Nagy, K., & K. psykos och deras intervjuer analyserades | systemniva inom hilso- och
care Anderson, K. vardgivare. med konventionell sjukvarden.
innehéllsanalys.

2026

Canada
Young people who Appleton, R., Loew, J., | Attutforska Kvalitativ studie dér Identifierades tre teman: Medelhog
have fallen through & Mughal, F. erfarenheter och deltagare som upplevt | osammanhéngande vérd, (71-85%)
the mental health perspektiv hos délig vardkontinuitet ouppfyllda psykiska hélsobehov
transition gap: a unga manniskor deltog i narrativa

och foraldrar till intervjuer, som sedan
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qualitative study on
primary care support

2022

England

unga ménniskor
som far
primérvardsstod
efter CAMHS samt
identifiera hinder
och faktorer
underléttar tillgdng
till primérvard.

analyserades med hjélp
av reflexiv tematisk
analys.

och ansvarstagande for den
unga personens psykiska vard.

A qualitative Phillips, A. R., Studien syftade till | Kvalitativa intervjuer Den kvalitativa analysen Hog
investigation into Hiller, R. M., att utforska de och tolkande identifierade, inom primir- och | (Over 85%)
care-leavers' Halligan, S. L., Lavi, L., | levda fenomenologisk analys | sekundérvérden, flera teman
experiences of Macleod, J. A. A., & erfarenheterna av enligt IPA. som kretsade kring: (1) att ta
accessing mental Wilkins, D. att soka hjilp for motvilliga steg mot
health support psykiskt stod bland aterhdmtning, (2) utmaningar
dem som nyligen med att bli forstddd och vikten
lamnat av att f& en forstaelse for sig
2024 socialtjdnsten. sjélv, (3) att navigera i tillit och
(4) arvet av att inte fa sina
England psykiska hilsobehov
tillgodosedda.
Perceptions of Short, V. L., Spritzer, Syftet med denna Kwvalitativ ansats Tre teman framkom fran Medelhog
Primary Care Among | K., Jaffe, G. A, studie var att inkluderat intervjuer intervjuerna: (1) samordning av | (71-85%)
Women in Treatment | Sabitsky, M., beskriva och anlyserades med vard, (2) kontinuitet i vard och
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for Opioid Use
Disorder: A
Qualitative Study

Abatemarco, D.,
McLaughlin, K., Hand,
D.J., & Gannon, M.

uppfattningar om
primarvarden
bland kvinnor som
behandlas for

induktiv tematisk
analys.

(3) relation med vardgivare.
Fyra teman framkom fran
intervjuerna inom omradet
"Hinder for primérvard",

opioidmissbruk. inklusive: (1) upplevd
beddmning fran vardgivare, (2)
2024 behov av barnomsorg, (3) fragor
relaterade till plats och (4)
USA fragor relaterade till tid.
Mental suffering, Ventura, C. A. A., Moll, | Syftet med denna En kvalitativ studie Tvé kategorier framkom: Medelhog
based on the M. F., Hayashi, C. K., studie var att forstd | genomfordes med 22 ”Sarbarheter 1 livshistorien for (71-85%)
experiences of people | Carrara, B. S., & Reis, I. | psykiskt lidande ur | anvidndare av personer med psykiskt lidande”
who are mentally ill de O. drabbades primdrvardsenheter i och ”Att uppfatta och leva med
synvinkel. Ribeirdo Preto, Sao lidande och/eller psykisk
Paulo, Brasilien. Data storning”. Svérigheten att leva
samlades in genom med lidande och/eller psykisk
2025 individuella intervjuer | storning &r direkt relaterad till
med hjélp av Oral Life | foljsambhet till behandling.
Brasilien History-tekniken och
analyserades med hjélp
av tematisk analys.
Ward, J., McBride, A., Undersoka Kvalitativa
Wider health needs in | Gudka, R.,Becker, K., perspektiven hos semistrukturerade Amnena vid intervjuerna Medelhog
attention deficit Newlove-Delgado, T., personer med intervjuer, analyserade | berérde omraden som hur (71-85%)
hyperactivity disorder | & Price, A. uppmirksamhetsst | med hjilp av reflexiv personer med ADHD far
from lived and orning/hyperaktivit | tematisk analys. tillgang till primérvard, hilso-
professional et (ADHD), deras och sjukvardsstdd inom
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experience: a
qualitative
framework analysis

2024

England

nirstdende samt
primérvardpersona
1, avseende de
bredare fysiska och
psykiska
hélsobehoven hos
personer med
ADHD samt det
stod som for
nérvarande finns

priméarvarden samt tillgdngen
till bredare stod inom
primérvard. Tre teman
identifierades: forstaelse av
hilsa vid ADHD, hinder for
hélsa vid ADHD samt att
hantera hélsa vid ADHD.

tillgéngligt.
Patient perspectives Simiola, V., Miller- Syftet var att Kuvalitativa intervjuer Deltagarna identifierade Medelhog
for improving Matero, L.R., Erickson, | identifiera faktorer | eller fokusgrupper for individuella och (71-85%)

treatment initiation
for new episodes of
depression in
historically
minoritized racial and
ethnic groups

C., Nie, S., Kazan, R.,
Gootee, J., & Simon,
G.E.

2024

USA

som hindrar och
underléttar
initiering av
depressionsbehand
ling, samt léra sig
av medlemmar i
malgruppen om
deras erfarenheter
for att fraimja
utvecklingen av
interventioner.

att identifiera faktorer
som hindrar respektive
underldttar initiering av
depressionsbehandling
inom primérvarden. 34
deltagare fran tva stora
hélso-och
sjukvardssystem i
USA.

systemrelaterade hinder och
mojliggérande faktorer for att
inleda behandling av
depression.
Behandlingsengagemanget ex.
6kad kommunikation och
utbildning fran vérdgivare,
samhéllsevenemang samt
information via sociala medier.

'l haven't discussed
anything with

Malet var att forsta
hur patienter

I denna studie
undersoks erfarenheter

Studien identifierade fem
centrala teman kring langvarig
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8. anyone': lived Van Ngoc, P., upplevde denna av anviandning av BZRA, vilka dr: | Medelhog
experience of long- Ceuterick, M., Belche, process, samt hur substansbrukssyndrom | otillrdacklig patientinformation, (71-85%)
term users of J. L., & Scholtes, B. deras interaktioner | (SUD) i relation till strikt foljsambhet till ordinerad
benzodiazepine med hélso- och bensodiazepinreceptora | medicinering, begransat
receptor agonists sjukvarden gonister (BZRA) deltagande i
regarding their utvecklades. Nitton deltog och nedtrappningsplaner, respekt for
treatment for 2024 Forskningsfraga: urvalet var patientens beredskap for
substance use andamalsenligt. nedtrappning samt
disorder Belgien Vad ér den levda Semistrukturerade individanpassade

erfarenheten hos intervjuer anvindes for | nedtrappningsstrategier.
langtidsanvéndare | insamlingen av
av BZRA nér det material. Dessa
géller deras rekryterades genom
behandling av olika belgiska nitverk
substansbrukssynd | inom primérvard. Data
rom? analyserades med hjélp
av interpretativ
fenomenologisk analys.
Barriers and Fleury, M-J., Imboua, Denna studie Deltagarna baserades Resultaten visade att hog Medelhog
Facilitators to High A., & Grenier, G. syftade till att pa en enkét dar det akutanvandning framst berodde | (71-85%)

9. Emergency undersoka senare valdes ut pa bristande tillgang till

Department Use 2024 orsakerna till hog intervjudeltagare, ddrav | 6ppenvérd, langa véntetider,
Among Patients with anvéndning av mixad metod. otillrécklig uppfdljning och
Mental Disorders: A Kanada akutmottagningar, délig samordning mellan
Qualitative sd att vardnivaer. Manga patienter
Investigation rekommendationer upplevde ocksé stigma, brist pa

som kan forbattra information och svarigheter att
vérden for denna fa snabb hjilp i krissituationer.
sarbara
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10.

befolkningsgrupp

sker.
"It's about how you Andersén, M.B., Attundersoka hur | Totalt genomfordes 21 | Analysens resultat visade tva Medelhog
take in things with Revenis, A., Lostelius, | unga personer som | intervjuer, 16st 2018 teman: “Psykisk hélsa fraimjas (71-85%)

your brain" - young
people's perspectives
on mental health and
help seeking: an
interview study

P.V., Olsson, EM.G.,
Bring, A., & Ring, L.

2024

Sverige

besoker
ungdomsmottagnin
gar uppfattar
begreppet psykisk
hilsa samt vilka
faktorer de anser
vara centrala for att
upprétthélla
psykisk hélsa.

och 5st 2023 for att
sakerstélla att
resultaten inte hade
fordndrats efter covid-
19-pandemin.
Deltagarna
rekryterades i samband
med besok pa
ungdomsmottagningar i
Mellansverige och var
mellan 15 och 23 ar
gamla. Intervjuerna
transkriberades och
analyserades med hjélp
av kvalitativ
innehéllsanalys.

och hindras av omgivningen”
och ”Psykisk hélsa ar svar att
forsta och svar att uppna”. De
beskrev blandade erfarenheter
av hélso- och sjukvérden och
ndmnde forutsittningar for att
soka vard for psykiska problem,
sasom tillgénglighet och respekt
for deras integritet, inklusive
ritten att tacka nej till erbjuden
behandling.
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Granskningsmall for kvalitativ metod (SBU, 2025)

Bedomning av studier
med kvalitativ metodik

UPPDATERAD 2022-05-11

Forfattare: Ar:

Granskare:

Sammanvigd bedémning av metodologiska brister:

Obetydliga eller mindre O
Mittliga Q

Stora brister, studien ingr inte i syntesen O

Kommentarer

1. Overensstimmelse mellan filosofisk hallning/teori och urval och metodik i studien’

Vilken teori eller filosofisk hallning utgick férfattarna fran?

Hanger syfte och fraga ihop med teori/filosofisk hallning? Ja Nej  Oklart
a a a

Kommentarer:

2. Deltagare

Hur gjordes urvalet?

Stodfragor for bedomning av brister i urvalsférfarandet: Ja Nej  Oklart
Ar urvalet lampligt for att besvara frigan? Q Q a
Ar rekryteringsmetoden limpligt vald och genomford? Q Q a
Finns det allvarliga brister som kan paverka tillférlitligheten? a n] ]

Kommentarer:

3. Datainsamling

Vilka metoder anvindes for datainsamling?

Finns det allvarliga brister i datainsamlingen Ja Nej  Oklart
som kan paverka tillforlitligheten? (=] Q ]
Kommentarer:
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4. Analys

Vilka metoder anvindes for analys?

Stodfragor for bedomning av brister i analyssteget: Ja Nej Oklart
Ar vald analysmetod limplig och genomférd pa ett lampligt sitt? u] a a
Var forskarna reflexiva vid tolkning av data? a a a
Validerades tolkningarna? u] a a
Finns det allvarliga brister i analysen som kan paverka tillférlitligheten? Q a Q

Kommentarer:

5. Forskaren

Vilken bakgrund och kompetens hade forskarna?

Stodfragor for bedomning av brister: Ja Nej Oklart
Har forskarna nagon relation till studiedeltagarna Q a Q
som kan paverka datainsamlingen?

Har forskarna hanterat sin forforstaelse pa ett acceptabelt sitt? Q Q Q
Var forskarna oberoende av finansiella eller andra Q ] (]
férutsattningar som kunde paverka analysen?

Finns det allvarliga brister som kan paverka tillforlitligheten? Q a a

Kommentarer:
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Bilaga 5

Granskningsmall for kvantitativ metod (CASP, 2024)

ChSP

Critical Appraisal
Skills Programme

CASP Checklist:
For Descriptive/Cross-Sectional Studies

Reviewer Name:

Paper Title:

Author:

Web Link:

Appraisal Date:

During critical appraisal, never make assumptions about what the researchers have done. If it is not
possible to tell, use the “Can’t tell” response box. If you can't tell, at best it means the researchers
have not been explicit or transparent, but at worst it could mean the researchers have not
undertaken a particular task or process. Once you've finished the critical appraisal, if there are a large
number af “Can't tell” responses, consider whether the findings of the study are trustworthy and
interpret the results with caution.
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Section A: Are the results valid?

1. Did the study address a clearly focused issue?

[ Tres[ ITNo| JcCan'tTell

CONSIDER:
A question can be focused” in terms of

the population studied
the risk factors studied

is it clear whether the study tried to detect a beneficial or harmful effect

the outcomes considered

.
.
2.
to answer their question?

Did the aughors use an appropriate method

[ Jves[ ITNo[ JcCan'tTell

CONSIDER:

Is a descriptive/cross-sectional study an appropriate way of answering the question

did it address the study question

3.

Were the subjects recruited in an acceptable
way?

[ I¥es[ INo[ | cantTell

CONSIDER:
We are looking for selection bias which might compromise the generalisability of the findings:

Was the sample representative of a defined population
Was everybody included who should have been included

Look for measurement or classification bias:

4. Were the measures accurately measured to | [_[Yes[ | No [ ] Can't Tell
reduce bias?
CONSIDER:

did they use subjective or objective measurements
do the measurements truly reflect what you want them to {have they been validated)

5.

Were the data collected in a way that
addressed the research issue?

[ J¥es[ ITNo[ JcCantTell
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CONSIDER:

e f the setting for data collection was justified

e [fitis clear how data were collected (e.g., interview, questionnaire, chart review)

e [f the researcher has justified the methods chosen

e [f the researcher has made the methods explicit (e.g. for interview method, is there an indication of
how interviews were conducted?)

6. Did the study have enough participants to [Jves[] No [ ] can’tTell
minimise the play of chance?

CONSIDER:
* [fthe result is precise enough to make a decision
* (fthere is a power calculation. This will estimate how many subjects are needed to produce a

reliable estimate of the measure(s) of interest.

7. How are the results presented and what is Lves[ JNo[ JcCan'tTell
the main result?

CONSIDER:

* if, for example, the results are presented as a proportion of people experiencing an outcome, such
as risks, or as @ measurement, such as mean or median differences, or as survival curves and
hazards

* how large this size of result is and how meaningful it is

* how you would sum up the bottom-line result of the trial in one sentence
8. Was the data analysis sufficiently rigorous? [Ives[ INo[ JCan'tTell

CONSIDER:
* fthere is an in-depth description of the analysis process
* (fsufficient data are presented to support the findings

9. Is there a clear statement of findings? [ JYes[ JNo[ ] Can'tTell

CONSIDER:

e [fthe findings are explicit

e (f there is adequate discussion of the evidence both for and against the researchers’ arguments
e ifthe researchers have discussed the credibility of their findings

® ifthe findings are discussed in relation to the original research questions

10.Can the results be applied to the local [ Ives[ JNo[ JCan'tTell
population?

CONSIDER:

* the subjects covered in the study could be sufficiently different from your population to cause
concern.

* your local setting is likely to differ much from that of the study

11.How valuable is the research? [ Jves INo[ JCan'tTell

CONSIDER:

«  one descriptive/cross-sectional study rarely provides sufficiently robust evidence to recommend
changes to clinical practice or within health policy decision making

« ifthe researcher discusses the contribution the study makes to existing knowledge (e.g., do they
consider the findings in relation to current practice or policy, or relevant research-based
literature?)

« ifthe researchers have discussed whether or how the findings can be transferred to other
populations
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Egengranskning (Etikkommittén Sydost)

Ja

Nej

Avses vetenskaplig publicering efter studiens genomférande, exempelvis vid
konferens eller i vetenskaplig tidskrift?
(Observera att publicering enbart i DiVA inte anses vara vetenskaplig publicering.)

Avser studien att behandla (samla in och/eller anvinda) kénsliga personuppgifter
enligt etikprovningslagen, sdsom definierade i GDPR (se
Integritetsskyddmyndighetens hemsida)? Exempel pé sadana uppgifter ar: etniskt
ursprung, politiska asikter, religios eller filosofisk dvertygelse, medlemskap i
fackforening, hilsa, sexualliv eller sexuell laggning, samt genetiska och
biometriska uppgifter.

Innebér undersdkningen ett fysiskt ingrepp pé deltagarna (dven sddant som inte
avviker fran rutinerna men som ér ett led i studien)?

Utfors studien enligt en metod som syftar till att paverka forskningspersonen
fysiskt eller psykiskt, eller som innebédr en uppenbar risk for fysisk eller psykisk
skada?

Anvinds biologiskt material som kan hérledas till en levande eller avliden
maénniska (t.ex. blodprov)?

Kan frivilligheten ifragasittas, exempelvis om studien inkluderar utsatta grupper
sasom barn, personer med demenssjukdom eller psykisk funktionsnedséttning, eller
personer i en uppenbar beroendestéllning till student eller forskningsledare?

Kommer studien att behandla personuppgifter ddr data kan kopplas till fysisk
person? Om ja behover anmélan till GDPR-ansvarig goras. Lis mer om vad som
riknas som personuppgifter.

Ar syfte och metod vil avviigda i forhallande till risk och nytta, och ér den
eventuella risken anpassad till studiens niva?

I den skriftliga informationen beskrivs projektet sé att deltagarna forstér dess syfte
och upplédgg (inklusive vad som krivs av den enskilde, t.ex. antal besok,
projektlingd etc.) och pa sé sitt att alla detaljer som kan paverka beslut om
medverkan klart framgér. (For studier med deltagare under 15 ér krévs
vardnadshavares godkidnnande — bagge vardnadshavarna vid gemensam véardnad).

10

Framgar det tydligt i forskningspersonsinformationen att deltagandet ar frivilligt
och kan avbrytas nér som helst utan att uppge skil och utan att detta paverkar
forskningspersonen (t.ex. betyg, behandling, relation med forskningshuvudman)?

11

Finns det tillrdckliga resurser for att genomfora projektet?
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