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Bakgrund: Aldre personer genomgar ofta livsforandringar sdsom forlust av nirstdende
och forsamrad fysisk forméaga, vilket kan begransa sociala kontakter och oka risken for
ofrivillig ensamhet. Ensamhet ar en subjektiv upplevelse som kan paverka bade fysisk
och psykisk halsa negativt och har identifierats som ett vaxande folkhalsoproblem.
Tidigare forskning har fraimst fokuserat pa riskfaktorer och konsekvenser, men det finns
ett behov av att belysa hur ildre sjilva upplever ofrivillig ensamhet.

Syfte: Syftet med studien ar att belysa hur dldre personer upplever ofrivillig ensamhet.

Metod: Studien genomfordes som en litteraturstudie baserad pa kvalitativ forskning
som inkluderade tio vetenskapliga artiklar tagna fran databaserna CINAHL och
PubMed. Artiklarna kvalitetsgranskades, analyserades och sammanstalldes.

Resultat: Resultatet visar att dldre personers upplevelse av ofrivillig ensamhet ar
komplexa och relateras till brist pA meningsfulla sociala relationer. Resultatet omfattar
tva huvudkategorier som beskrivs av tillhorande sex underkategorier. Ofrivillig
ensamhet ar forknippad med negativa emotionella och psykiska konsekvenser samt
minskat vilbefinnande. Fysiska begransningar och socialt utanforskap framkom som
bidragande faktorer till upplevelsen av ensamhet. Aldre hanterar sin ensamhet med
hjalp av olika strategier.

Konklusion: Ofrivillig ensamhet hos dldre dr en komplex och subjektiv upplevelse som
paverkas av olika faktorer, dar meningsfulla relationer och delaktighet har stor
betydelse for valbefinnandet. Det ar av vikt att uppmarksamma aldre personers
individuella behov for att kunna forebygga ofrivillig ensamhet och framja halsa.



ABSTRACT
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Background: Older adults often experience life changes such as the loss of loved ones
and declining physical ability, which can limit social contact and increase the risk of
involuntary loneliness. Loneliness is a subjective experience that can negatively affect
both physical and mental health and has been identified as a growing public health
problem. Previous research has primarily focused on risk factors and consequences, but
there is a need to shed light on how older adults themselves experience involuntary
loneliness.

Aim: The purpose of this study is to examine how older adults experience involuntary
loneliness.

Method: The study was conducted as a literature review based on qualitative research,
incorporating ten scientific articles retrieved from the CINAHL and PubMed databases.
The articles were evaluated for quality, analyzed, and synthesized.

Findings: The results show that older adults’ experiences of involuntary loneliness are
complex and related to a lack of meaningful social relationships. The findings
encompass two main categories, each described by six subcategories. Involuntary
loneliness is associated with negative emotional and psychological consequences, as well
as reduced well-being. Physical limitations and social exclusion emerged as contributing
factors to the experience of loneliness. Older adults cope with their loneliness using
various strategies.

Conclusion: Involuntary loneliness among older adults is a complex and subjective
experience influenced by various factors, in which meaningful relationships and social
engagement play a significant role in well-being. It is important to pay attention to the

individual needs of older adults in order to prevent involuntary loneliness and promote
health.
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1. INLEDNING

Aldrandet innefattar omfattande livsforindringar som kan ha en betydande inverkan pa
individens livsvarld. Forlusten av nira relationer vid partners, slaktings eller vanners bortgang,
innebar ofta en drastisk reducering av individens sociala natverk. Parallellt med sociala forluster
kan en successivt forsamrad fysisk forméaga leda till en mer begransad vardag och ett minskat
livsutrymme. Dessa faktorer paverkar i hog grad individens upplevelse av sammanhang och
delaktighet i samhillet, vilket utgor en riskfaktor for utvecklandet av ofrivillig ensamhet.

Ensamhet har i allt hogre grad identifierats som ett vixande folkhalsoproblem med
genomgripande konsekvenser for individens halsotillstand (Socialdepartementet, 2025). Enligt
World Health Organization (u.a) ar fenomenet globalt utbrett och drabbar individer i alla
alderskategorier, men specifikt beraknas 11,8% av den dldre befolkningen leva med en
upplevelse av ensamhet. I en svensk kontext omfattar gruppen personer 6ver 65 ar totalt 2,6
miljoner individer. Av dessa lever cirka 900 000 personer i ensamhushall, vilket motsvarar 35%
av populationen (Statistiska centralbyran, 2022). Att leva i ensamhushall innebér inte per
automatik en subjektiv upplevelse av ensamhet, men det utgor en betydande riskfaktor for social
isolering. Tidigare forskning har pévisat ett korrelativt samband mellan ensamhet och ohilsa,
dar langvarig och ofrivillig ensamhet associeras med en forhojd risk for psykisk ohélsa, som
exempelvis depression, somnstorningar och malnutrition (Crewdson, 2016).

Det finns ett behov av att fordjupa forstaelsen for hur dldre personer subjektivt upplever
ofrivillig ensamhet. Trots att fenomenet ofta belyses i relation till hilsorisker och sociala
faktorer, ar det av vasentlig betydelse att synliggora de dldres egna erfarenheter och hur
ensamheten gestaltas i deras dagliga liv. Foreliggande studier syftar darmed till att beskriva
aldre personers upplevelser av ofrivillig ensamhet. Genom att belysa dessa erfarenheter ar
ambitionen att bidra med en 6kad forstaelse for ensamhetens innebord, samt dess inverkan pa
hilsa och vilbefinnande i ett aldrande perspektiv.

2. BAKGRUND

2.1 Ensamhet

Ofrivillig ensamhet innebar ofta att personen upplever fenomenet utan att sjélv ha valt det, och
denna form av ensamhet uppstar ofta till f6ljd av olika livsomstiandigheter eller hinder som
begrinsar méjligheten till sociala kontakter. Aven om avsaknad av sillskap ofta associeras med
negativa upplevelser, kan den i vissa fall upplevas som nagot positivt nar den ar sjalvvald
(Folkhalsomyndigheten, 2025b). Tidigare forskning visar att ensamhet inte ar ett statiskt
tillstand, utan snarare ett dynamiskt och foranderligt fenomen, som kan variera 6ver tid och
paverkas av situationer och livshéndelser som vicker minnen kopplade till individens
livshistoria (Charpentier & Kirouac, 2022).

Att definiera ensamhet dr komplext eftersom upplevelsen ar individuell och formas av hur
personen tolkar sin livssituation, vilket kan minska kéansla av gemenskap och socialt stod.
Ensamhet har dven kopplats till social isolering, vilket kan minska kanslan av gemenskap och



socialt stod och kan forknippas med kénslor av sorg, tomhet och meningsloshet. Forskning har
vidare visat att autonomi och sjilvstandighet har betydelse for upplevelsen av ensamhet, nir
sjalvstandigheten begransas och beroende av andra okar, kan ensamheten bli mer
framtradande. Ensamhet kan darmed relateras till bade forlust av relationer och till minskad
sjalvstandighet (Santini et al., 2025).

2.1.1 Olika typer av ensamhet

Ensambhet dr en subjektiv upplevelse som ofta forknippas med nagot negativt (Socialstyrelsen,
2022a). Det dr en individuell upplevelse som kan uttryckas pa olika sétt. Ofrivillig ensamhet
beskrivs ofta som en upplevd skillnad mellan individens faktiska sociala relationer, och de
relationer som individen onskar att ha. Upplevelsen av ofrivillig ensamhet uppstar nar sociala,
emotionella eller existentiella behov inte tillgodoses (Mind, 2024).

Ensambhet kan delas in i olika former. Social ensamhet innebar en upplevelse av att sakna
gemenskap, social tillhorighet och meningsfulla relationer med andra manniskor. Detta uppstar
nar individen inte kdnner sig delaktig i ett sammanhang, eller saknar en kéansla av acceptans och
samhorighet. En annan form av ensamhet dr emotionell ensamhet, som ocksa utgor en typ av
ofrivillig ensamhet. Det innebér en upplevelse av att sakna en nira och fortrolig relation. Det
kan handla om avsaknad av nagon att dela fysisk narhet, djupare samtal och emotionellt stod
med. Existentiell ensamhet beskrivs som en djupare form av ensamhet, diar individen saknar en
annan person att dela sina innersta tankar och kanslor med, vilket bidrar till kidnslan att vara
ensam i varlden (Mind, 2024). Gemensamt for dessa olika typer av ensamhet ar att det centrala
inte enbart handlar om antalet kontakter individen har, utan hur individen upplever kvaliteten
och meningsfullheten i sin relation (Folkhidlsomyndigheten, 2026a). Denna komplexitet belyser
behovet av att forstd vilka faktorer som bidrar till ensamhet samt vilka konsekvenser det kan fa
for dldre personers hilsa och vilbefinnande.

2.1.2 Riskfaktorer for och effekter av ofrivillig ensamhet hos aldre

I Sverige bor det 6ver 2,6 miljoner personer som ar 65 ar eller dldre. Bland dessa bor cirka 9oo
000 personer ensamma, vilket utgor 35 procent av denna grupp (Statistiska centralbyran,
2022). Att bo ensam behover inte innebéara att en person upplever ensamhet, men det finns en
tydlig koppling mellan ensamboende och ensamhet. Aldre personer som bor p sirskilt boende
(sabo) beskrivs i tidigare undersokningar som en grupp dar ensamhet ar vanligt forekommande,
jamfort med dldre som bor i ordindrt boende och far hemtjanst. Bland dldre personer pa sabo
uppgav 19 procent att de ofta besviarades av ensamhet, jamfort med 12 procent bland dldre
personer med hemtjanst (Folkhdlsomyndigheten, 2024a).

Enligt tidigare forskning har det rapporterats att kvinnor upplever mer ensamhet dn man. Nar
faktorer som exempelvis hilsa, inkomst, alder och sociala relationer inkluderades i analyserna
blev dock skillnaden i upplevd ensamhet mellan kvinnor och méan mindre tydlig (Dahlberg et al.,
2022). Ensamhet behover inte enbart upplevas negativt, utan kan forstas olika beroende pa
kulturella och sociala ssmmanhang. I Ostasien upplevs ensamhet mer negativt, medan #ldre
personer i individualistiska samhillen, exempelvis i Europa, kan uppleva ensamhet pa olika sitt.
Bland #ldre katolska kvinnor i USA har ensamhet beskrivits som nigot positivt (Ohlen &
Friberg, 2019).



Forskning visar att flera riskfaktorer okar risken for ensamhet bland édldre, sdsom forlust av en
make eller maka, forlust av en nira vian och minskade sociala aktiviteter (Socialstyrelsen,
2022a). Fysiska begransningar, sisom nedsatt rorelseforméaga, kan ocksa utgora en riskfaktor
eftersom de kan forsvara majligheten att triffa andra méinniskor. Aven psykiska hinder kan
paverka mojligheten att delta i sociala sammanhang (Kunskapsguiden, 2023). Negativa
forandringar i den ekonomiska situationen har ocksa beskrivits som en riskfaktor for ensamhet
(Nyqvist et al., 2021). Nar manniskor blir dldre 6kar dessutom risken for fysiska och psykiska
sjukdomar, vilket kan 6ka risken for att uppleva ensamhet (Kunskapsguiden, 2019). Langvarig
ensamhet och social isolering ar relaterade till cirka 50 procent 6kad risk for bade demens och
Alzheimers sjukdom bland personer 6ver 50 ar. Aldre som upplever ensamhet har dessutom
hogre risk for depression dn de som inte upplever ensamhet. Langvarig ensamhet och social
isolering ar aven relaterade till 6kad risk for stroke och smarta (Ahlgren, 2026). Ofrivillig
ensamhet ar ocksa forknippad med 6kad mortalitet (Folkhialsomyndigheten, 2024b).

Ensamhet kan aven leda till undernaring. Ett otillrackligt intag av kalorier och naringsamnen
utgor en allvarlig risk for aldre personer, eftersom det kan forsamra héalsan och 6ka kanslor av
ensamhet. S6mnapné och somnloshet ar ocksa vanliga hos dldre och dr associerade med
ensamhet, vilket kan paverka bade fysisk och psykisk hélsa (Crewdson, 2016).

2.2 Hur ensamhet hos aldre kan motverkas

Goetz et al. (2025) beskriver att dldre personer kan anvinda olika strategier for att hantera sin
ensamhet. Dessa strategier inkluderar deltagande i sociala sammanhang och social kontakt med
familj och vanner. Vidare beskrivs kontakt med grannar eller rehabilitering som strategier som
kan bidra till 6kad delaktighet.

Forskning visar att olika interventioner kan anviandas for att motverka ensamhet bland éldre
personer. Enligt forskargruppen vid Centrum for epidemiologi och samhillsmedicin kan sddana
interventioner genomforas individuellt eller pa gruppniva. Interventionerna kan exempelvis
besta av gruppdiskussioner for att skapa sociala natverk, natverksbaserade
rehabiliteringsprogram med stodinsatser och aktivitetsspel. Dessa insatser syftar till att stodja
aldre personer i att hantera sina svérigheter och 6ka deras kontroll 6ver den egna situationen
(Sirén & Lindberg, 2021).

P& samhallsniva har ytterligare atgarder etablerats for att minska ofrivillig ensamhet bland
aldre. Under ar 2024 fordelade Socialstyrelsen 86 miljoner kronor till 247 kommuner i syfte att
minska ensamhet bland adldre. Satsningen innebar att dldre fick mojlighet att delta i
hélsosamtal, diar de kunde redogora for sina levnadsforhéllanden och utifrén behov delta i
aktiviteter for att minska ensamhet (Socialstyrelsen, 2025).

2.3 Ensamhet och lidande

Eriksson (2015) beskriver lidande som négot stort och komplext som ett universum. Precis som
universum har manniskor manga olika upplevelser, kanslor och handelser. Varje manniska
forsoker forsta lidandet utifran sitt eget liv och erfarenheter, vilket innebar att manniskan som
lider befinner sig i ett slags universum av lidande. Trots detta har lidande ett samband och
bildar en helhet i livet. Lidandet ar ocksa ett mysterium och en del av livet, da det kan vara svart
att tolka och forsta varfor manniskor lider. Samtidigt kan individen forsoka hitta mening i sitt



lidande och vixa som manniska genom kirlek och stéd fran andra. Livets mening och lidandets
mening hianger ihop. Nar livet kinns meningsfullt kan dven lidandet upplevas som meningsfullt.

Lidande ar komplext och kan bade uttryckas och tolkas pa olika satt. Manniskor kan uttrycka
sitt lidande genom exempelvis ord och kroppssprék, medan andra istillet blir tysta och drar sig
inat (Alvariza, 2023). Lidande forknippas oftast med svara handelser sasom olyckor och
dodsfall, men kan dven uppsta vid handelser som att bli kroniskt sjuk eller upplevelsen av att bli
overgiven. Lidande ar ett grundbegrepp som inte alltid ar direkt synligt, utan fungerar som en
“resonansbotten” for individens upplevelser och reflektioner. Det innebir att lidandet kan
finnas i bakgrunden och paverka hur personen tinker, kinner och upplever sitt liv. Lidandet
kan uttryckas pa olika sitt genom exempelvis sorg, apati, fortvivlan, kamp eller 6verdriven
aktivitet. Det uttrycks inte enbart genom fysisk smirta, utan dven genom existentiella
dimensioner. Emotionellt lidande beskrivs som ett tyst lidande och anses vara den svaraste
formen av lidande, eftersom den drabbade dé inte har fatt mojlighet att beratta och dela sina
inre upplevelser, vilket kan bero pa skam eller brist pa tillit (Arman, 2022). Ofrivillig ensamhet
hos ildre innebar ofta brist pa sociala relationer och gemenskap. Detta kan leda till en kinsla av
att inte vara sedd, hord eller forstadd, vilket skapar en inre belastning. Denna belastning kan
relateras till ett existentiellt lidande. Folkhdlsomyndigheten (2024a) beskriver att existentiell
ensamhet kan forstds som en djupare form av ensamhet och dr nira relaterad till lidande. Det
handlar inte enbart om att vara ensam, utan om upplevelsen av att ingen fullt ut kan forsta
individens inre erfarenheter. Social, emotionell och existentiell ensamhet ar ofta sammanflatade
och kan forstiarka varandra.

Den existentiella ensamheten kan forstas utifran Erikssons teori om sjukdomslidande,
vardlidande och livslidande. Hos aldre kan existentiell ensamhet vara kopplad till sjukdomar
som medfor fysiska begransningar och minskad sjalvstandighet. Nar individen blir beroende av
andra for att klara vardagliga aktiviteter kan kénslor av att vara till besvir uppsta, vilket kan
fordjupa den existentiella ensamheten. Tidigare forskning visar att vardlidande kan bidra till
existentiell ensamhet. Lidande i varden kan leda till att patienter kdnner sig ensamma och
utelamnade, sarskilt om personalen ser patienten som en uppgift snarare dn som en manniska.
Brist pa respekt, otillracklig lyhordhet for patientens behov och kéanslor samt déligt bemotande
kan oka kéanslan av ensambhet ytterligare och bidra till upplevelser av existentiell ensamhet
(Larsson et al., 2023).

2.4 Halsa och ohalsa

Forandringar i den fysiska hélsan dr en del av dldrandet, vilket kan paverka dldres vardag och
oka risken for upplevelsen av ensamhet. Vissa kan acceptera kroppsliga forandringar som en
naturlig del av livet (Arman, 2022). Samtidigt ar det viktigt att betona att aldrandet inte alltid
innebar sjukdom, och ménga dldre personer upplever god hilsa och vilbefinnande.

Aldre personer som drabbas av sjukdom kan befinna sig i ett spinningsfilt mellan hilsa, ohilsa
och lidande. Detta kan paverka deras sociala liv och bidra till upplevelser av ensamhet. Nar en
person upplever svarigheter eller smirta kan existentiella fragor vickas, sdisom funderingar
kring livets mening och vad som ar betydelsefullt. Dessa processer kan forstarkas i situationer
dar sociala relationer minskar.



Forandringar i livet, sdsom sjukdom eller forlust av narstdende, kan paverka det som tidigare
upplevts som tryggt och stabilt, vilket i sin tur kan leda till minskat valbefinnande och 6kad risk
for ensamhet (Ueland, 2022). Samtidigt kan dldre personer hantera dessa forandringar pé olika
satt, dar vissa viljer att isolera sig medan andra inte upplever ensambhet, trots att de ar
ensamma (Ohlén & Friberg, 2019). Ur ett existentiellt perspektiv #r vilbefinnande nira kopplat
till upplevelsen av livets mening. Begreppen dwelling och mobility kan bidra till forstaelsen av
detta, dar dwelling syftar till upplevelsen av trygghet och stabilitet, medan mobility handlar om
utveckling och magjligheten att skapa nya sammanhang. Dessa aspekter kan ha betydelse for hur
aldre personer upplever och hanterar ensamhet (Ueland, 2022). Detta kan dven forstas i
relation till globala mal for hilsa inom Agenda 2030, som betonar vikten av att framja god hilsa
och vilbefinnande for alla aldrar (Svenska FN-forbundet, 2023).

2.5 Sjukskoterskans roll och huvudansvar

Sjukskoterskeprofessionen har omvardnad som sitt kompetensomrade, vilket innebar att
sjukskoterskans ansvar dr att stodja patienten i att uppleva hélsa, och kunna leva sa
sjalvstandigt och oberoende som mojligt (Svensk sjukskoterskeforening, 2024a). Sjukskoterskor
har ocksa ansvar for att kunna genomfora kvalificerade bedomningar och tolka
omvardnadsbehov. Sjukskoterskan bor ha ett personcentrerat forhallningssitt genom att lyssna
pa patientens perspektiv och utfora omvardnadsatgirder i partnerskap med patienten (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024b). For att ge patienten en god vard behover sjukskoterskan olika
typer av kunskap, diar vardvetenskap utgor en central del. Vardvetenskapen fokuserar pa
manniskan i relation till hilsa, lidande och vardande. Kunskapen omfattar manniskor i alla
aldrar, fran barn till dldre, och dr anvandbara i alla vardsituationer, 4ven nar patienten inte ar
sjuk (Ekebergh, 2022). Detta ligger i linje med hélso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30), dar
malet med hilso- och sjukvarden ar en god hilsa och vard pa lika villkor for hela befolkningen.
Varden ska ges med respekt for varje manniskas vardighet, vara jamlik oavsett vem personen ar
samt prioritera de med storst behov. Vidare ska hilso- och sjukvarden arbeta for att forebygga
sjukdom och ohilsa.

I allménhet anses ensamheten inte alltid vara ett behov som bor dtgardas, och sjukskoterskan
kan darmed uppleva ensamheten bland aldre personer som nagot komplext och kénsligt
fenomen (Tomstad et al., 2021). Tidigare forskning visar att sjukskoterskors tolkningar av dldre
personers ensamhet ofta baserades pa antaganden. Det beskrivs dven att sjukskoterskan fann
det utmanande att identifiera vilka dldre personer som upplever ensamhet, vilket bidrog till
svarigheter att avgora hur deras behov skulle kunna tillgodoses (Tomstad et al., 2021). En
grundldggande viardering som sjukskoterskeprofessionen ansvarar for ar respekten for varje
manniskas vardighet. Det innebér att &ven emotionella och existentiella behov, sisom
upplevelser av ensamhet, ska uppmiarksammas och tas pa allvar i virdmétet (International
Council of Nurses, 2022). Tomstad et al. (2021) beskriver att sjukskiterskor upplever det som
utmanande att kommunicera med dldre personer om ensamhet i vairdmotet. Dessa svarigheter
kan paverka mojligheten att identifiera och forsta patientens behov. Enligt Florin (2019) utgor
information en central del av omvardnadsarbetet och ligger till grund for bedomning samt
planering av vard. Information kan inhdmtas genom dokumentation och samtal med patienten.
For att sjukskoterskan ska kunna fa relevant information kravs en fortroendefull relation, vilket
kan bidra till att patienten vagar uttrycka sina upplevelser och behov relaterade till sin hélsa.



3. PROBLEMFORMULERING

Ofrivillig ensamhet bland dldre ar ett vanligt och vixande problem som kan paverka bade den
fysiska och psykiska hilsan negativt. Trots detta uppmérksammas ensamhet inte alltid inom
varden, dven om det kan paverka dldres livskvalitet och vilbefinnande. Vardpersonal kan sakna
kunskap om vilka faktorer som bidrar till ofrivillig ensamhet, vilket kan forsvara identifiering
och bemoétande av dldre personer som upplever ofrivillig ensamhet. Sjukskoterskans
huvudansvar ar att framja hilsa, lindra lidande, stodja patienten och forebygga ohilsa.
Forskning visar dock att ensamhet hos dldre uppfattas som ett komplext och kéansligt fenomen.
Sjukskoterskor kan darfor ha svart att identifiera och samtala om ensambhet, sarskilt eftersom
ensamhet inte alltid betraktas som ett behov som behover atgirdas. Okad kunskap om
bakomliggande faktorer kan darfor bidra till ett gott bemotande kring ofrivillig ensamhet och
stiarka dldre personers vilbefinnande. Ofrivillig ensamhet innebar avsaknad av meningsfulla
relationer och gemenskap, vilket 4ven kan bidra till existentiellt lidande hos dldre och vicka
kinslor av att inte vara sedd eller hord.

4. SYFTE

Syftet med studien ar att belysa hur aldre personer upplever ofrivillig ensamhet.



5. METOD

Studien genomfordes som en litteraturéversikt baserad pa kvalitativ forskning.

Kvalitativ metod har sitt ursprung i den humanvetenskapliga traditionen vars filosofiska grund
handlar om att varje individ skapar sin egen subjektiva verklighet, och metoden strivar efter att
forstd helheten av ett forskningsproblem, och samtidigt riktar denna metod mot en djupare och
kanslomassig forstaelse for manniskans inre varld (Henricsson & Billhult, 2023).

Den kvalitativa metoden anvands for att samla in personlig information fran deltagarna, vilket
gor det mojligt for forskarna att kunna tolka berattelser om manniskors upplevelser,
erfarenheter, uppfattningar, asikter eller attityder (Hallgren Granheim et al., 2023). En
litteraturdversikt innebar att tidigare vetenskaplig forskning har samlats in och granskats for att
ge battre forstaelse inom ett specifikt omrade (Friberg, 2022a). Forfattarna beslutade darmed
att vilja denna metod pa grund av att metoden fokuserar pa individens erfarenheter och
upplevelser (Henricsson & Billhult, 2023), vilket passar till studiens syfte att beskriva dldre
personers upplevelse av ofrivillig ensamhet.

5.1 Urval

Urvalet genomfordes i linje med Friberg (2022b) genom tillampning av tydliga inklusions- och
exklusionskriterier. I studien inkluderades tio vetenskapliga kvalitativa artiklar som var
peer-reviewed, vilket innebir att de har genomgétt en vetenskaplig granskning fore publicering i
tidskriften. Detta gjordes i syfte att sidkerstélla artiklarnas vetenskapliga kvalitet (Segesten,
2022). Vidare inkluderades artiklar dar deltagarna var 65 ar och éldre i enlighet med studiens
syfte att belysa dldre personers upplevelser, samt artiklar som omfattade dldre personer som
bodde hemma. For att sikerstélla att studien baserades pa aktuell forskning begransades urvalet
till artiklar som publicerades mellan 2010 och 2026. Ett ytterligare inklusionskriterium var att
artiklarna skulle vara publicerade pa engelska. Enligt Segesten (2022) publiceras forskning pa
engelska for att na en bred internationell publik, eftersom engelska betraktas som det
dominerande spraket inom vetenskaplig publicering. Exklusionskriterierna inkluderade artiklar
som var litteraturoversikter samt artiklar dar deltagarna hade diagnostiserad demenssjukdom
eller depression, da dessa tillstdnd kan paverka den kognitiva férmégan och upplevelsen av
ensamhet. Vidare exkluderades studier om dldre personer som bodde pa vardboende, da dessa
individer befann sig i en annan vardkontext dn dldre som bodde hemma. Inom vardboenden
finns ofta tillgéng till personal, strukturerade aktiviteter och social nirhet till andra personer,
vilket kan paverka bade upplevelsen och uttrycket for ensamhet.

5.2 Datainsamling

Litteratursokningen genomfordes i databaserna CINAHL (Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature), som innehéller forskning inom omvardnadsvetenskap och PubMed
som ir inriktad mot medicin och hilsa (Ostlundh, 2022). Dessa databaser bedomdes som
relevanta i forhallande till studiens syfte att beskriva dldre personers upplevelser av ofrivillig
ensamhet. Sokningarna genomférdes med hjilp av boolesk sokteknik, vilket innebar att sokord
och deras synonymer kombineras for att skapa ett strukturerat och relevant litteratururval.
Inom det booleska systemet anviands olika sokoperatorer for att kombinera begrepp, exempelvis
AND, OR och NOT, vilket mojliggor en mer systematisk avgransning av sokresultaten
(Ostlundh, 2022). Vid kombinationen av olika begrepp anvindes den booleska operatorn AND,



som begransade sokningen till artiklar som inneh6ll de angivna soktermerna och bidrog till ett
relevant urval. Vid inkludering av begrepp som kunde beskrivas med olika synonymer anvindes
OR, vilket mojliggjorde en bredare sokning dar artiklar som inneho6ll ndgon av de angivna
termerna inkluderades i sokresultatet. NOT inkluderades mellan tvéa olika termer for att
avgransa sokningen till att omfatta ena termen, men inte den andra. Trunkering var dven en
sokteknik som forfattarna anvande sig av for att fa fram ordets olika bojningsformer, for att
underlitta att fa fram relevanta artiklar (Ostlundh, 2022). Forfattarna bedémde att de anvinda
sokorden var lampliga i relation till studiens syfte. Sokorden som anvandes var: older, elderly,
experiences, loneliness, involuntarily, adults, associations, isolation, consequences.

Totalt identifierades 4211 soktréffar. I det forsta steget granskades samtliga titlar utifran
studiens syfte. Darefter lastes abstrakt i de artiklar vars titlar bedomdes vara av intresse, vilket
resulterade i 92 lasta abstrakt (se bilaga 1). I nista steg granskades dven metod och syfte i de
artiklar som kvarstod, for att sdakerstélla att de 6verensstimde med studiens syfte. Relevanta
artiklar inkluderades, medan artiklar med avvikande metodologiska ansatser eller
fokusomraden som inte besvarade studiens syfte exkluderades. Totalt inkluderades 10 artiklar.
Forfattarna genomforde den initiala artikel sokningen enskilt, vilket innebar att artiklarnas
abstrakt granskades individuellt. Innan urvalsprocessen paborjades hade forfattarna
gemensamt diskuterat och faststillt relevanta inklusionskriterier, vilket bidrog till en samsyn
kring vilka studier som anségs relevanta i forhéllande till studiens syfte. Forfattarna beslutade
att exkludera artiklar som fokuserar pa dldre som bor pa ett vardboende, studier med kvantitativ
design, oversiktsartiklar, metasyntes och mixed methods, samt studier dar deltagarna var under
65 ar. Dessa artiklar ansags inte relevanta, eftersom de inte svarade mot studiens syfte. De valda
artiklar granskades med hjalp av Statens beredning for medicinsk och social utviardering, SBU
(2022) granskningsmall for kvalitativa studier. Mallen innehaéller ett antal fragor som syftar till
att bedoma studiernas trovardighet, tillforlitlighet, datainsamling, analys samt etiska
overvaganden. Varje artikel granskades systematiskt utifran dessa fraigeomraden. Bedomningen
genomfordes forst enskilt av forfattarna och diskuterades darefter gemensamt for att uppna
samsyn. Istillet for podngsittning gjordes en samlad helhetsbedomning av varje studies kvalitet.
Studierna klassificerades som lag, mattlig eller hog kvalitet utifran i vilken grad de uppfyllde
granskningskriterierna. Studier med bristande kvalitet exkluderades, medan de inkluderade
studierna bedomdes ha overvigande mattlig till hog kvalitet.

5.3 Analys

Analysprocessen genomfordes med stod av Fribergs femstegsmodell for kvalitativ
litteraturoversikt (Friberg, 2022c¢), som beskriver metoder for att skriva en integrerande
sammanstéllning av kvalitativ forskning inspirerad av metasyntes. I det forsta steget lastes
samtliga artiklar noggrant flera ganger, med sirskilt fokus pa resultatdelen, for att skapa en
fordjupad forstéelse av artiklarnas innehall. Forfattarna reflekterade dven 6ver de olika
perspektiv som belystes i studierna. I det andra steget identifierades centrala delar i resultaten,
sdsom aterkommande beskrivningar av dldre personers upplevelser av ensamhet, som var
relevanta for studiens syfte. I steg tre skapades en tabell for att tydligt sammanstilla studiernas
resultat och ge lasaren en tydlig bild av innehallet (se bilaga 2). I steg fyra diskuterade
forfattarna likheter och skillnader mellan artiklarnas resultat. Darefter markerades likheter och
skillnader i resultaten med hjélp av olika farger i ett dokument, vilket underlittade
identifieringen av huvudkategorier och underkategorier. I det femte och sista steget
sammanfordes de identifierade huvudkategorierna och underkategorierna fran de analyserade



artiklarna till en helhet. Darefter redovisades resultaten pa ett tydligt satt med stod av de
analyserade artiklarna.

5.4 Etiska overvaganden

Denna studie har genomforts som en kvalitativ litteraturoversikt. Vid en litteraturéversikt ar det
viktigt att folja forskningsetiska riktlinjer och relevant lagstiftning. Tryckfrihetsforordningen
(1949:105) innebdr att var och en har rétt att uttrycka sina tankar, asikter och sprida
information i tryckt form. Samtidigt ska hansyn tas till att skydda méanniskors rittigheter och
samhadllets sdkerhet. Eftersom studien bygger pa redan publicerat material kriavdes inget etiskt
godkdnnande. Daremot ar det viktigt att de ursprungliga artiklarna har genomforts i enlighet
med de forskningsetiska principerna. Enligt Vetenskapsradet (2002) omfattar de
forskningsetiska principerna informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och
nyttjandekravet. Informationskravet innebar att deltagarna ska ha fatt information om studiens
syfte. Samtyckeskravet innebar att deltagarna ska ha lamnat sitt samtycke innan deltagandet.
Konfidentialitetskravet innebar att deltagarnas personuppgifter ska hanteras konfidentiellt och
inte lamnas ut till obehoriga. Nyttjandekravet innebar att information och uppgifter om enskilda
personer endast far anvindas till forskningsindamal. De vetenskapliga artiklar som inkluderats
bor dven ha genomforts i enlighet med de etiska riktlinjerna, daribland
Helsingforsdeklarationen, vilken &r en internationell etisk riktlinje for medicinsk forskning som
involverar manniskor samt deras material och data (World Medical Association, 2024).
Forfattarna har tagit hansyn till dessa krav genom att granska varje artikel noggrant och endast
inkludera studier dar samtycke och etiska 6verviaganden tydligt framgick.

Samtliga forfattare har forforstaelse kring ensamhet genom erfarenhet av arbete som
underskoterskor och genom verksamhetsforlagd utbildning (VFU). I dessa sammanhang har
forfattarna mott dldre personer som berittat om sina upplevelser av ofrivillig ensamhet.
Tidigare erfarenheter och egna tolkningar kan paverka hur resultaten tolkas och darmed minska
studiens objektivitet. For att starka studiens trovirdighet har forfattarna stravat efter att vara
medvetna om sin forforstielse och inte lata den styra tolkningen av resultatet. Detta &r i linje
med Segesten (2022), som beskriver att forfattarna bor forhalla sig objektiva vid vetenskapligt
skrivande och inte lata personliga bedomningar paverka resultatet.



6. RESULTAT

Resultatet baseras pa tio vetenskapliga artiklar med kvalitativ ansats som belyser aldre
personers upplevelser av ensamhet. Samtliga studier inkluderade deltagare som var 65 ar eller
dldre och bodde i eget hem. Alla studier, forutom en, inkluderade bade méns och kvinnors
upplevelser av ensamhet. De inkluderade studierna genomfordes i olika lander, daribland Kina,
Nigeria, Irland, England och Sverige. Majoriteten av studierna bestod urvalet av dldre personer
som sjalva beskrev eller upplevde ensamhet. Efter en genomford analys av datamaterialet
framkom tva huvudkategorier och sex tillhorande underkategorier som presenteras i tabellen
nedan.

Tabell 1. Oversikt av huvudkategorier och underkategorier

Huvudkategorier Underkategorier

e Socialt utanforskap och bristande socialt
stod

Negativa hilsoeffekter e Emotionella och psykiska konsekvenser

e Fysiska begransningar och beroende i
vardagen

e Betydelsen av meningsfulla aktiviteter

Finna mening och anvidnda copingstrategier . .
e Anvinda personliga resurser

e Social tillhorighet

6.1 Negativa halsoeffekter

Upplevelsen av ofrivillig ensamhet varierar mellan individer och beskrivs som en skillnad
mellan de relationer dldre personer har och de relationer de 6nskar att ha. Denna obalans kan
paverka bade psykisk och fysisk hédlsa samt bidra till ett 6kat lidande i vardagen. Samtidigt kan
ohilsa och nedsatt funktion ytterligare forstiarka upplevelsen av ensamhet. I denna
huvudkategori synliggors hur ensamhet tar sig uttryck genom olika konsekvenser. Fokus ligger
pa underkategorierna socialt utanforskap och bristande socialt stod, emotionella och psykiska
konsekvenser samt fysiska begransningar och beroende i vardagen.
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6.1.1 Socialt utanforskap och bristande socialt stod

Manga aldre personer uttryckte att det inte var nagot negativt att vara ensamma, eftersom de
madde bra av det (Agren & Pavlidis, 2023). Samtidigt beskrev andra #ldre personer ofrivillig
ensamhet som att leva i en “bubbla”. Detta illustrerade en kénsla av att befinna sig i en varld
som fortsatte omkring dem samtidigt som de sjdlva kinde sig utestdngda fran den sociala
gemenskapen. Att leva i denna “bubbla” beskrevs som en stark och standigt narvarande
upplevelse (Taube et al., 2016). Andra upplevde dven att de levde i samhéllets utkant och att de
inte var delaktiga i samhillet (Ojembe & Ebe Kalu, 2018). Ensamhet hos dldre personer
handlade inte enbart om att vara fysiskt ensam, utan snarare om brist p4 meningsfull social
kontakt. Samtidigt uttryckte ménga dldre att ensamhet kunde upplevas som en inre och
subjektiv kinsla, 4ven nar sociala kontakter fanns (Morlett Paredes et al., 2020; Ojembe & Ebe
Kalu, 2018; Agren & Pavlidis, 2023). Begrinsade sociala niitverk och brist pa socialt stod
minskade dldres maojligheter till social interaktion, exempelvis genom att inte kunna ha
gemensamma maltider med sin familj (Ojembe & Ebe Kalu, 2018).

Aldre personer beskrev att deras barn ofta arbetade och uttryckte att de inte ville belasta dem,
eftersom barnen uppfattades ha begriansad tid (Gao et al., 2025). Manga dldre upplevde dven
svarigheter att tala om sin ensamhet och valde darfor att inte beratta om den for andra
(Kharicha et al., 2021). Nar de dldre kdnde sig upprorda hade de dessutom ofta ingen att dela
sina kanslor med, utan fick bara dem sjalva (Gao et al., 2025). For vissa dldre relaterades
utanforskap till en minskad forméga att ta initiativ till och delta i sociala sammanhang (Taube et
al., 2016; Yang et al., 2023). I en studie med fokus pa dldre mians ensamhet beskrevs ensamhet
som en foljd av fordndringar i den sociala omgivningen samt forlust eller separation fran en
partner (Willis & Vickery, 2022). Ensamhet hos idldre 6kade ofta i samband med stigande alder
och pensionering, vilket kopplades till forsamrad hilsa och minskad formaga att vara socialt
aktiv. Manga dldre beskrev att ensamheten inte enbart var kopplad till dldern, utan snarare till
faktorer sdsom forlust av en partner, forlust av vinner samt bristande familjerelationer, som
ofta uppstod i hogre alder och bidrog till ofrivillig ensamhet (Ojembe & Ebe Kalu, 2018; Hung et
al., 2025; Morlett Paredes et al., 2020).

6.1.2 Emotionella och psykiska konsekvenser

Ensamhet kunde upplevas som nagot obehagligt, vilket manga dldre hade erfarit ndgon géng i
livet (Ojembe & Ebe Kalu, 2018). Ensamhet var dessutom ofta forknippad med kinslor av
hjalploshet och tomhet, sirskilt vid brist pa social interaktion (Ojembe & Ebe Kalu, 2018;
Morlett Paredes et al., 2020). Vidare kunde ensamhet medfora allvarliga psykiska konsekvenser,
sasom nedstamdhet och sjalvmordstankar, vilket av méanga dldre beskrevs paverka
valbefinnandet negativt (Ojembe & Ebe Kalu, 2018; Morlett Paredes et al., 2020). Vissa dldre
uttryckte dven att deras humor varierade, vilket de uppfattade som tecken pa depression (Gao et
al., 2025).

6.1.3 Fysiska begransningar och beroende i vardagen

Fysiska begransningar bidrog till minskat socialt deltagande och 6kad ensamhet.
Begriansningarna kopplades till upplevelser av sorg, frustration och beroende av andra for
vardagliga aktiviteter (Fang et al., 2023; Taube et al., 2016). Nedsatt rorlighet ledde till att dldre
stannade hemma i stillet for att traffa andra och skapa sociala kontakter (Willis & Vickery,
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2022). Till exempel beskrevs det att det fanns en radsla och osdkerhet for att falla eller for att
inte fa hjalp vid behov (Taube et al., 2016). Ménga dldre personer med fysiska begransningar
upplevde att de inte blev inbjudna till evenemang, exempelvis brollop, eftersom andra antog att
deltagandet skulle innebira en stor borda for dem pa grund av deras hilsotillstdnd. Detta vackte
frustration, da de aldre i stillet hade uppskattat majligheten att delta, eftersom det kunde ge
dem tillfalle att vara fysiskt aktiva och delta i sociala aktiviteter (Ojembe & Ebe Kalu, 2018).

6.2 Finna mening och anvanda copingstrategier

Aldre personer beskriver att de aktivt forsoker hantera sin upplevelse av ensamhet genom olika
strategier for att bevara sitt vilbefinnande. Hanteringen kan ske i samspel med andra, genom
relationer som upplevs meningsfulla, men &dven pa egen hand utifrdn vad som fungerar bast for
den enskilda individen, vilket kan bidra till att skapa struktur och mening i vardagen. Dessa
strategier kan bidra till kinsla av kontroll, delaktighet och inre styrka trots upplevelsen av
ensamhet. Huvudkategorin omfattar underkategorierna betydelsen av meningsfulla aktiviteter,
anvanda personliga resurser samt social tillhorighet.

6.2.1 Betydelsen av meningsfulla aktiviteter

Magjligheten till att géra nagot meningsfullt under dagen var en central del och ansags som ett
skydd for att minska de negativa aspekterna av ensamhet (Taube et al., 2016). Ensamhet kunde
aven skapa ett inre lidande som ménga dldre forsokte hantera genom olika former av distraktion
(Kharicha et al., 2021). Flera dldre personer beskrev att det var viktigt for dem att ha
fritidsintressen, eftersom det hjalpte dem att vara aktiva, vilket kunde motverka upplevelsen av
ensamhet (Agren & Pavlidis, 2023). Manga dldre uppgav att de deltog i religiosa eller sociala
aktiviteter som ett satt att hantera sin upplevelse av ensamhet, eftersom det gav dem mojlighet
till att skapa interaktion med andra manniskor (Kharicha et al., 2021; Ojembe & Ebe Kalu,
2018)

Aldre personer tyckte att sjilvbestimmande var viktigt och kopplade det till méjligheten att ta
eget ansvar och fatta beslut kring aktiviteter i vardagen. Aldre beskrev att enkla aktiviteter,
sdsom att ta en bussresa eller delta i sociala sammanhang, kunde bidra till en kénsla av
meningsfullhet. Nar deltagande i aktiviteter utanfor hemmet inte var mojligt framkom det som
betydelsefullt att istéllet fatta aktiva beslut kring vardagliga sysslor som kunde skapa mening,
sdsom matlagning eller att utfora andra hushallssysslor (Taube et al., 2016; Agren & Pavlidis,
2023). Kinslor av ensamhet beskrevs som mer framtradande under perioder da dldre personer
inte var aktiva. Bland dldre méan varierade hanteringen av ofrivillig ensamhet. Vissa uttryckte
svarigheter att ta sig upp ur sangen under dagen, men beskrev samtidigt strategier for att
motivera sig sjalva genom inre uppmuntran, exempelvis genom att intala sig att fortsitta och
hantera situationen. Andra man beskrev att de hanterade ensamheten genom att undvika att
stanna hemma under langre perioder och istillet striava efter att vara aktiva under dagarna
(Willis & Vickery, 2022).

6.2.2 Anvanda personliga resurser

Det framkom att manga dldre personer upplevde det som viktigt att kunna vara i sin ensamhet
for att fa mojlighet till reflektion och vila (Taube et al., 2016; Morlett Paredes et al., 2020).
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Upplevelsen av ofrivillig ensamhet innebar inte alltid att ensamheten behévde undvikas, och det
framkom inte heller som ett uttryckt behov att stindigt ha séllskap av andra personer.
Religionen beskrevs som en betydelsefull resurs i hanteringen av ensamhet och férknippades
med en kinsla av tillfredsstillelse samt minskad oro 6ver den nuvarande livssituationen.
Religionen framkom dven som ett stod i samband med forlust av en partner. Deltagande i
religiosa sammanhang beskrevs som en majlighet att etablera social kontakt med andra, vilket
upplevdes kunna minska kénslor av ensamhet. Religionen beskrevs dven som nagot som
framjade en inre varld och utgjorde en kalla till inre styrka for dldre personer som upplevde
ensamhet (Kharicha et al., 2021; Morlett Paredes et al., 2020; Ojembe & Ebe Kalu, 2018).

6.2.3 Social tillhorighet

Det var viktigt for dldre personer att ha tillfredsstidllande relationer med familjen, eftersom
dessa ansags utgora ett skydd mot ensamhet. Att ha familj som kunde erbjuda stod bidrog till en
kiinsla av trygghet, viigledning och bekriftelse. Aldre personer upplevde att det kunde vara
tillrackligt att familjen ringde for att hora hur de hade det eller pa annat sitt visade omtanke
(Taube et al., 2016). En god relation till barnen framstod som sarskilt viktig och avgorande i
manga dldre personers liv. Detta gav ofta en kinsla av tillhorighet, vilket bidrog till upplevelsen
av att betyda nagot for ndgon annan (Ojembe & Ebe Kalu, 2018; Soulieres & Charpentier, 2022).

Efter pensioneringen upplevde manga ildre att relationer med vanner férandrades och att
kontakten med tidigare kollegor inte lingre var densamma som tidigare (Gao et al., 2025).
Manga aldre uttryckte aven att det hade varit betydelsefullt att ha en plats dar dldre kunde
traffas och umgas med varandra (Gao et al., 2025). Vistelser utanfor hemmet beskrevs som en
mojlighet att kdnna tillhorighet till platser och andra personer, och moten med andra manniskor
kunde bidra till en kénsla av att ater vara delaktig i varlden (Kharicha et al., 2021). Samtidigt
beskrevs relationer med grannar och vanner ofta som ytliga och kinnetecknade av begriansad
narhet (Hung et al., 2025).

6.3 Resultatsammanfattning

Resultaten visar att dldre personer relaterade ensamhet till utanférskap. Manga upplevde att de
levde i en “bubbla” och kiande sig uteslutna fran omgivningen. Ensamhet handlade inte bara om
att vara fysiskt ensam, utan ocksad om brist pad meningsfulla kontakter. Méanga aldre ville inte
belasta vanner och familj. Ensamhet upplevdes som obehaglig och var ofta forknippad med
kanslor av hjalploshet, hopploshet och tomhet. Ensamhet kunde dven leda till nedstimdhet och
sjalvmordstankar samt upplevas som en inre och subjektiv kinsla, &ven om sociala kontakter
fanns. Att inte bli inbjuden till evenemang pa grund av fysiska begransningar vickte frustration
hos aldre personer, eftersom ménga ville komma ut och vara fysiskt aktiva. Meningsfulla
aktiviteter under dagen utgjorde en central del i att forebygga kianslor av ensamhet, eftersom
sddana aktiviteter kunde fungera som ett skydd mot ensamhetens negativa aspekter. Aldre miin
beskrev aven olika strategier for att hantera ensamhet. Manga dldre hade aven accepterat sin
ensamhet och beskrev det som viktigt att kunna vara ensam. Religiosa och sociala aktiviteter
utgjorde ett sitt for dldre personer att hantera ensamhet, da aktiviteterna gav majlighet till
social interaktion med andra ménniskor och samtidigt bidrog till att hélla dem aktiva. Vistelser
utanfor hemmet innebar en mojlighet att kinna tillhorighet till platser och andra personer, och
moten med andra manniskor kunde bidra till en kinsla av att ater vara delaktig i varlden.
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7. DISKUSSION

7.1 Metoddiskussion

Studien genomfordes som en kvalitativ litteraturoversikt. Detta val bedomdes vara lampligt
eftersom syftet var att beskriva dldre personers upplevelser av ofrivillig ensamhet. Enligt Friberg
(2022a) innebdr en litteraturdversikt bland annat att tidigare forskning sammanstills for att ge
en fordjupad forstaelse av ett specifikt omrade, vilket 6verensstimmer med studiens syfte.
Metoden mojliggjorde aven jamforelser mellan flera artiklar samt identifiering av
aterkommande monster och kategorier. En begransning med en litteraturstudie ar att den
bygger pa redan publicerade artiklar, vilket innebér att férfattarna sjdlva inte kan samla in
primirdata genom att stilla fragor till deltagarna eller undersoka faktorer som inte
framkommer i de inkluderade artiklarna. Innan valet av metod overvigdes en kvantitativ metod.
En kvantitativ metod hade kunnat belysa i vilken utstriackning ensamhet forekommer, men inte
i samma utstrackning ge en fordjupad forstaelse av dldre personers upplevelser av ensamhet.
Darfor ansags en kvalitativ metod vara mer lamplig for denna studie. Vid granskningen av de
kvalitativa studierna baserades bedomningen pé de fyra vetenskapliga kvalitetskriterierna:
trovardighet, palitlighet, bekraftelsebarhet och 6verforbarhet (Henricson & Billhult, 2023).

Trovardigheten har starkts genom att samtliga inkluderade artiklar var peer reviewed, vilket
innebar att de har genomgétt en vetenskaplig granskning fore publicering. Detta kan ses som en
styrka, eftersom det bidrar till att starka troviardigheten i det material som ligger till grund for
studiens resultat (Henricson, 2023). I peer review-processen gor redaktoren dven en bedomning
av om artikeln ar relevant for tidskriftens amnesomrade. Samtidigt ar det viktigt att vara
medveten om att peer review-granskning inte garanterar att artiklarna ar utan brister, eftersom
felbedomningar kan forekomma. Sddana felbedomningar kan bero pa att tidskriften har brist pa
material eller att samnet bedoms vara ett intressant amnesomrade. En egen kvalitetsgranskning
ar darfor viktig, eftersom den bidrar till bedomningen av studiens trovardighet (Segesten,
2022). Trovardigheten har dven starkts genom att kvalitetsgranskningen genomfordes med
hjalp av SBU:s granskningsmall (2022), eftersom den gav en strukturerad bedomning av
artiklarnas kvalitet. Samtidigt bedomdes en artikel vara av mattlig kvalitet (Gao et al., 2025),
vilket kan ses som en svaghet eftersom metodologiska brister kan paverka studiens trovardighet.
Anledningen till att artikeln bedomdes ha mattlig kvalitet var att den enbart genomfordes i tva
omraden i Beijing, vilket kan ha begransat 6verforbarheten till andra grupper i Kina. En annan
brist var att urvalet till intervjuerna baserades pa enkitdata som samlats in tva ar fore de
kvalitativa intervjuerna. Detta kan ha inneburit att deltagarnas upplevelser av ensamhet hade
forandrats innan intervjuerna genomfordes. Eftersom artikeln inkluderades i denna
litteraturdversikt kan dessa brister 4ven ha paverkat resultatet i den egna studien. Detta kan
innebdra att resultatet delvis bygger pa ett material dar 6verférbarheten ar begransad och dar
deltagarnas upplevelser av ensamhet inte fullt ut framkom. Trots dessa brister bedomdes
studien vara av tillracklig kvalitet for att inkluderas, eftersom syfte, datainsamling och analys
framstod som tydligt beskrivna.

Pélitligheten har starkts genom att datainsamlingen har beskrivits tydligt, dar val av databaser,
sokstrategier och anviandning av booleska operatorer har redovisats. Valet av CINAHL och
PubMed kan ses som palitliga databaser, eftersom de ar relevanta for omvardnadsforskning
samt medicin och hilsa (Ostlundh, 2022). CINAHL inneh&ller framst forskning inom
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omvardnadsvetenskap medan PubMed omfattar medicinsk och hilsovetenskaplig forskning.
Tillsammans dr dessa databaser relevanta och ger ett brett urval av artiklar (Ostlundh, 2022).
Samtidigt kan anvindningen av endast tva databaser ha inneburit en metodologisk begransning,
eftersom relevanta artiklar frdn andra databaser kan ha missats. Att sokorden valdes utifran
studiens syfte och kombinerades med booleska operatorer kan ses som en styrka, eftersom det
bidrog till en systematisk sokning. Samtidigt kan de valda sokorden ha paverkat de artiklar som
identifierades. En tydligt redovisad sokningsprocess gor det mojligt for lasaren att folja vilka
sokord forfattarna har anvant for att identifiera relevanta artiklar. Det visar dven att forfattarna
har kunskap om hur relevant forskning kan identifieras (Hellberg & Karlsson, 2023).

Bekriftelsebarheten har stiarkts i denna studie genom att resultaten har grundats i de
inkluderade artiklarna och inte i forfattarnas egna asikter eller antaganden. Under
analysprocessen har forfattarna aterkommande gatt tillbaka till artiklarnas resultat for att
sakerstilla att de kategorier som identifierades hade stod i artiklarna. Samtidigt kan forfattarnas
forforstaelse ha haft betydelse for tolkningen av materialet. Forfattarna har darfor stravat efter
att vara medvetna om sin forforstaelse och minska dess paverkan genom att aterkommande ga
tillbaka till artiklarnas resultat. Detta ir i linje med Friberg och Ohlen (2023), som betonar
vikten av att forskare dr medvetna om sin forforstaelse under arbetets gang.

Overforbarheten har stirkts genom att de inkluderade artiklarna beskrev #ldre personers
upplevelser av ofrivillig ensamhet i olika kontexter och livssituationer. Detta bidrog till en
bredare forstielse av fenomenet, eftersom variationen i studierna gjorde det mgjligt att belysa
ensamhet fran olika perspektiv. Samtidigt 6kar detta mojligheten att resultaten kan vara
relevanta for en storre grupp aldre personer. Detta ar i enlighet med Priebe och Landstrom
(2023), som beskriver att studieresultat ska kunna anviandas dven for andra manniskor som inte
varit delaktiga i studien. For sjukskoterskan kan kunskap om ensamhet fran olika kontexter och
kulturer bidra till en 6kad forstaelse for att ensamhet kan uttrycka sig pa olika satt beroende pa
kultur och sociala ssmmanhang. Detta kan bidra till att sjukskdterskan identifierar ensamhet
aven nar den inte uttrycks direkt, samt mojliggora mer individanpassad vard. Samtidigt kan
variationen i de inkluderade artiklarna dven innebira en svaghet, eftersom skillnader i kontext,
deltagare och livssituationer kan paverka hur resultaten tolkas. Detta kan medfora att
overforbarheten blir mer komplex, eftersom upplevelsen av ensamhet kan variera beroende pa
individuella och kulturella faktorer. Darmed kan mojligheten att direkt tillampa resultaten i alla
sammanhang begransas. En annan begransning i den egna litteraturoversikten var att en av de
inkluderade artiklarna hade ett urval dir deltagarna inte rekryterades utifran att de sjdlva
identifierade sig som ensamma (Agren & Pavlidis, 2023). Detta kan ha medfort att erfarenheter
fran dldre personer som faktiskt upplevde ofrivillig ensamhet inte fullt ut fingades. Det utgor en
urvalsproblematik for denna litteraturéversikt, eftersom syftet var att beskriva dldre personers
upplevelser av ofrivillig ensamhet. Eftersom alla dldre inte upplever ensamhet som nagot
negativt, utan vissa i stéllet kan vardesatta autonomin i att vara ensamma, kan detta ha paverkat
resultatets precision. Anledningen till att artikeln dnda inkluderades var att den bidrog med
relevanta perspektiv pa ensamhet hos dldre personer i relation till studiens syfte.

Exkluderingen av artiklar som bland annat involverade aldre personer med demenssjukdom
eller depression kan ses som relevant, eftersom dessa tillstand kan paverka den kognitiva
formagan och hur ensamhet upplevs och uttrycks. Vid demenssjukdom kan minne och
forstéelse paverkas, medan depression kan gora det svart att skilja mellan symtom pa
depression och sjilva upplevelsen av ofrivillig ensamhet. Vidare exkluderades aven studier som
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behandlade sjdlvvald ensamhet samt dldre personer boende pa vardboende, da detta inte
bedémdes vara relevant i relation till studiens syfte. En svaghet i urvalet var dock att vissa
grupper exkluderades, vilket kan ha medfort att resultatet blev mer begransat och mindre
nyanserat, eftersom flera perspektiv pa ensamhet bland dldre inte inkluderades. Att enbart
inkludera engelsksprakiga artiklar kan ses som en begransning eftersom relevant forskning pa
andra sprak kan ha uteslutits. Eftersom engelska inte ar forfattarnas modersmal har
oversattningsverktyg, sdsom Google Translate, anviants som stéd vid tolkning av de
vetenskapliga artiklarna. Anvandningen av sddana verktyg kan ha inneburit en risk for felaktiga
oversattningar och darmed potentiella feltolkningar av innehallet. For att minska sddana risker
har forfattarna jamfort oversattningarna med artiklarnas originaltext och kontrollerat att
innehallet 6verensstimde.

7.2 Resultatdiskussion

Resultatet i underkategorin Socialt utanforskap och bristande socialt stod visar att upplevelser
av ofrivillig ensamhet i stor utstrackning relateras till socialt utanforskap och avsaknad av
meningsfulla relationer. Forlust av partner, slaktingar och nara vanner framtrader som en
betydande faktor, vilket ofta innebar en omfattande livsomstillning (Squires, 2015). Tidigare
forskning beskriver att sddana forluster kan leda till svarigheter att hantera vardagen och
uppritthalla sjalvstandighet, vilket i sin tur kan bidra till isolering och beroende av andra
(McDaid & Park, 2024). Utifran ett omvardnadsperspektiv kan dessa resultat forstas i relation
till begreppet lidande. Nar dldre personer forlorar betydelsefulla relationer och samtidigt
upplever minskad delaktighet i sociala sammanhang, kan detta bidra till ett inre lidande.
Ofrivillig ensamhet kan ddrmed inte enbart forstas som en social situation, utan aven som en
existentiell erfarenhet som paverkar individens vilbefinnande. Detta tydliggor vikten av att
sjukskoterskan uppméarksammar ensamhet som en potentiell kélla till lidande i vardmotet.
Lidandet kan uppsté i samband med svara livshandelser sdsom forluster av nira och kira, vilket
kan bidra till avsaknad av meningsfulla relationer och socialt stod. Upplevelsen av ofrivillig
ensamhet kan darmed uppsta och bidra till ett lidande (Eriksson, 2015). Inom omvardnad
beskrivs lidande som ett komplext och individuellt fenomen, dir varje manniska upplever och
tolkar sitt lidande utifran sina egna erfarenheter och livssituationer (Eriksson, 2015).

Upplevelsen av ofrivillig ensamhet kan vara plagsam och paverka bade fysisk och psykisk hilsa,
vilket kan bidra till férsamrat vialbefinnande och minskad livskvalitet (Socialstyrelsen, 2022a).
Bedomning av omvardnadsbehov bor utga fran ett personcentrerat forhéllningssitt genom att
lyssna pa individens livsberittelser, preferenser och viarderingar , vilket kan mojliggora att
sjukskoterskan far en okad forstaelse for individens upplevelser (Beata & Bergh, 2019). Genom
ett personcentrerat forhallningssatt och kontinuitet i varden kan sjukskoterskan bidra till 6kad
trygghet. En vil fungerande samordning mellan olika vardinsatser kan dessutom minska risken
for att dldre personer hamnar mellan olika insatser, vilket annars kan forstarka upplevelsen av
ensamhet och otrygghet (Willman, 2022). Langvarig ensamhet kan paverka individens psykiska
och fysiska valbefinnande over tid. Detta visar att ensamhet inte enbart handlar om avsaknad av
sociala relationer, utan dven kan ha betydelse for hur individen upplever sin hélsa i ett bredare
perspektiv.

16



Resultatet i underkategorin Emotionella och psykiska konsekvenser visar att ofrivillig ensamhet
ofta ar forknippad med kinslor av hjalploshet och tomhet, sarskilt vid brist pa social interaktion.
Det framkommer dven i resultatet att brist pa social kontakt och ensamhet kan leda till psykisk
ohilsa, sdsom nedstdmdhet och sjalvmordstankar hos édldre personer. Liknande fynd beskrivs av
Squires (2015), som visar att ensamhet aven kan leda till psykiska péfrestningar, sdsom oro och
stress. Detta ar aven i linje med Ahlgren (2026), som beskriver ett samband mellan begransad
social kontakt och sjalvmord. Ahlgren (2026) beskriver aven att en granskning av 40 studier,
omfattande 6ver 60 000 dldre personer, visar att ensamhet utgor en bidragande faktor till
sjalvskadebeteende. Sammantaget visar detta att ett personcentrerat forhallningssatt ar viktigt
for att motverka ohilsa. Tidig identifiering av ofrivillig ensamhet ar en forutsittning for att
kunna initiera forebyggande insatser och sikerstilla en god och sidker vard (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024b; Socialstyrelsen, 2022a).

Resultatet i underkategorin Fysiska begrdnsningar och beroende i vardagen visar att fysiska
begransningar har en tydlig paverkan pa dldre personers majlighet till socialt deltagande.
Fysiska begransningar kan darmed paverka sjialvstandigheten och samtidigt 6ka risken for
ensamhet (Socialstyrelsen, 2022b). Resultatet visar aven att fysiska begransningar och
hilsoproblem péaverkar dldre personers ensamhet. Kroniska sjukdomar, nedsatt ork och
forsamrad fysisk forméga kan forsvara mgjligheten att traffa andra manniskor och delta i sociala
aktiviteter, vilket paverkar bade ensamhet och livskvalitet (Charpentier & Kirouac, 2022).
Begriansningar kan leda till ett 6kat beroende av andra i vardagen, vilket kan vicka kénslor av
sorg och frustration. Vidare framkommer det att en nedsatt rorlighet ofta leder till att dldre
personer stannar hemma i storre utstrackning, vilket minskar majligheterna till social
interaktion. Resultatet belyser dven att omgivningens forestallningar om aldres forméaga kan
paverka deras mojlighet till delaktighet. Att inte bli inbjuden till sociala sammanhang pa grund
av antaganden om att deltagande skulle vara kravande kan darmed leda till ytterligare kanslor
av utanforskap. Det finns dock strategier som kan underlitta for dldre personer att hantera
ensamhet trots olika begransningar i vardagen. Detta kan forstas i relation till kdnslan av
sammanhang, KASAM. Antonovsky et al. (2005) beskriver att hanterbarhet innebar att
individen kan uppleva att vardagen gar att hantera trots svarigheter. Det forutsitter dock
tillgang till stod fran omgivningen, sasom familj, vinner eller virdpersonal.

Resultatet i underkategorin Betydelsen av meningsfulla aktiviteter visar att dldre personer ar
medvetna om betydelsen av meningsfulla aktiviteter och sociala kontakter som ett sitt att
hantera ofrivillig ensamhet. Det kan handla om enkla interaktioner, sisom att vaga ta kontakt
med andra manniskor i sin omgivning, exempelvis en granne (Ahlgren, 2024). Att ha négot att
fylla dagen med, sdsom fritidsintressen, vardagliga sysslor eller andra sociala sammanhang,
beskrivs som ett sitt att minska kanslor av ensamhet och skapa mening i tillvaron. Vidare
framkommer det att sjdlvbestimmande ar centralt, dd mojligheten att fatta egna beslut i
vardagen bidrar till en kédnsla av kontroll och vilbefinnande. Nar aktiviteter utanfor hemmet
inte ar mojliga blir enkla vardagliga handlingar betydelsefulla. Kommunen har ett ansvar for att
aldre ska fa en meningsfull och aktiv vardag genom olika insatser som framjar social
gemenskap, delaktighet och vilbefinnande. Genom att erbjuda olika former av sociala
aktiviteter, motesplatser och individanpassat stod och hjalp kan kommunen bidra till att minska
ensamhet och forebygga social isolering bland dldre personer (Socialstyrelsen, 2022c).
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Resultatet i underkategorin Anvdnda personliga resurser visar att dldre personer inte enbart
upplever ensamhet som nagot negativt, utan ocksa ser ett viarde i att kunna vara i sin ensamhet
for reflektion och vila. Detta kan forstas som att ensamhet ar ett komplext fenomen, dar
upplevelsen skiljer sig mellan individer och sammanhang, och dar gransen mellan ofrivillig och
sjalvvald ensamhet inte alltid ar tydlig. Att inte standigt efterfraga socialt sillskap tyder pa att
aldre personer har en medvetenhet kring sina egna behov och en forméaga att hantera sin
livssituation utifrén dessa. Vidare framkommer religion som en betydelsefull resurs i
hanteringen av ensamhet. Det kan bidra till bade inre trygghet och minskad oro, men dven
fungera som ett stod vid livsforandringar, sasom forlust av en partner. Samtidigt majliggor
religiosa sammanhang social interaktion, vilket visar att religion kan ha bade en individuell och
social funktion samt bidra till en inre ro. Inom omvardnad ses manniskan som en helhet, dar
bade kroppen, tankarna, det sociala livet och den existentiella dimensionen ingér. For dldre
personer som upplever ensamhet kan dven andliga behov vara viktiga. Religion eller tro kan da
fungera som ett stod genom att ge trost, hopp och en kinsla av mening i vardagen, vilket ligger i
linje med ICN:s etiska kod for sjukskoterskor (2017).

Resultatet i underkategorin Social tillhorighet visar att tillfredsstallande relationer med familj
och vianner ar av betydelse for dldre personer, eftersom dessa kan fungera som ett skydd mot
ensamhet. Att fi komma ut och traffa andra ménniskor bidrar till att dldre personer kianner
tillhorighet till bAde manniskor och platser samt en kénsla av delaktighet i viarlden. McDaid och
Park (2024) beskriver att manga dldre deltar i stodprogram i form av sociala aktiviteter, dar de
far mojlighet att traffa andra dldre personer och etablera nya relationer. Detta upplevs bidra till
okat sjalvfortroende, 0kad delaktighet i samhallet och minskad ensamhet. Detta ar i linje med
Socialstyrelsen (2022a), som menar att bland annat kommuner och féreningar bor samarbeta
for att dldre personer som upplever ofrivillig ensamhet ska fa majlighet att traffa andra och
skapa sociala kontakter. Enligt Svensk sjukskoterskeforening (2024a) har sjukskoterskan ansvar
att stodja patienter i att uppleva hilsa, vilket innebar att det ar viktigt att sjukskoterskan framjar
social tillhorighet hos dldre personer for att motverka ofrivillig ensamhet. Detta kan dven
kopplas till Eriksson (2015), som beskriver att nar en person upplever mening i livet kan dven
lidandet upplevas som meningsfullt. Social tillhorighet kan darfor bidra till meningsfullhet,
eftersom tillhorighet till personer och platser kan paverka hur ensamhet och lidande upplevs.

7.3 Konklusion

Studien har bidragit med kunskap om hur aldre personer som bor hemma upplever ofrivillig
ensamhet. Upplevelsen av ofrivillig ensamhet dr komplex och paverkas av flera faktorer, sasom
forlust av partner, forlust av vinner samt fysiska begransningar. Dessa faktorer kan paverka
individens hilsa negativt och bidra till ett inre lidande. Det framkommer att ofrivillig ensamhet
kan upplevas trots att sociala kontakter finns i omgivningen. Detta visar att ofrivillig ensamhet
ar en subjektiv upplevelse som inte enbart kan forstds utifran antalet relationer, utan snarare
utifrn relationernas meningsfullhet. Aldre personers sjilvstindighet och méjlighet till
delaktighet i vardagen ar darfor viktiga for att minska upplevelsen av ofrivillig ensamhet och
framja valbefinnande.
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7.4 Kliniska implikationer och forslag till utveckling av
amnet

Ofrivillig ensamhet bland idldre personer ar ofta svar att upptacka, vilket stiller krav pa att
sjukskoterskan arbetar aktivt och medvetet for att synliggora dessa upplevelser i vardmotet. Ett
personcentrerat forhéllningssitt, dar sjukskoterskan ar lyhord, niarvarande och skapar utrymme
for dialog, kan bidra till att en fortroendefull relation till virden etableras. En sddan relation kan
oka mojligheten for dldre patienter att uttrycka sina kanslor av ensamhet, vilket i sin tur kan
gora det mojligt att identifiera behov som annars riskerar att forbli oupptickta. Genom att
sjukskoterskan stiller 6ppna fragor, visar empati och uppmarksammar subtila signaler kan
forutsattningarna forbattras for att upptacka ofrivillig ensamhet. Detta kan implementeras i
olika vardkontexter, sdsom sjukhus, hemsjukvard och vardboende. Detta ar viktigt eftersom
tidigare forskning visar att dldre personer kan ha svart att uttrycka sina upplevelser for
anhoriga, da de inte vill belasta dem eller uppfattas som en borda for personer i sin omgivning.
Genom att olika verksamheter inom varden anviander rutiner for att stilla fragor om dldre
personers upplevelser av ensamhet kan ensamhet upptiickas tidigare. Okad kunskap hos
vardpersonalen kan dven bidra till att individanpassade insatser initieras i ett tidigt skede, vilket
kan framja hélsa och forebygga ytterligare ohilsa. For fortsatt utveckling av Amnet finns behov
av ytterligare forskning som belyser sjukskoterskans forhallningssitt i motet med aldre personer
som bor i eget hem. Det finns dven behov av forskning om hur ensamhet kan identifieras i ett
tidigt skede. Sarskilt behovs fordjupad kunskap om vilka kommunikativa och relationella
strategier som ar mest effektiva i klinisk praxis, samt hur dessa kan implementeras i virdens
olika verksamheter for att battre mota aldre personers behov.
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