NASJONALT KUNNSKAPSSENTER
OM VOLD OG TRAUMATISK STRESS

Psykiske helsekonsekvenser for sarbare grupper under
koronaviruspandemien i et 2-3 maneders perspektiv

Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress (NKVTS) gir her en
kunnskapsoppsummering for hvilke psykiske helsekonsekvenser koronaviruspandemien kan ha for
seerlig sarbare grupper. Dokumentet tar for seg mennesker med psykiske lidelser, arbeidsledige og
permitterte, og ensomme.
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Avgrensning

Helsedirektoratet (Hdir) ga NKVTS den 30.03 et oppdrag om a gi en forskningsbasert bakgrunn for
hvordan 2-3 maneder uten normal livsfgrsel kan pavirke fglgende sarbare grupper

- Mennesker med lette og mer alvorlige psykiske problemer
- Mennesker med problematisk bruk av rusmidler

- Arbeidsledige og permitterte

- Ensomme

| tillegg ble det spesifisert at det var gnskelig med informasjon om andre sarbare grupper. Med
bakgrunn i var kompetanse, kommer vi i dokumentet til 3 fokusere pa psykiske helsekonsekvenser. Vi
kommer ikke til 8 fokusere pa mennesker med problematisk bruk av rusmidler, da Hdir i
spesifiseringen av oppdrag nevnte at de er i kontakt med kompetansemiljger innenfor rus om dette.
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Risikogrupper for utvikling av psykososiale konsekvenser ifm. koronapandemien NKVTS leverte et

Personer med eksisterende sarbarhet . . .
Barn/unge utsattfor oversiktsdokument til Hdir og
sheudine/onsare suic andre direktorater den 23.03. |
Psykiske lidelser Generelle befolkning . . .

+  Voldsutsatte dette dokumentet gir vi oversikt
Rus — og alkoholmisbruk . .

*  Flyktninger over mulige psykososiale

Pandemi konsekvenser av
(Smitte /sykdom, smittevernstiltak og ] koronaVirUSpandemien hVIIke
okonomiske folger) ‘ 4
| . .
1. @ktrisiko for psykososiale vansker hos personer med eksisterende sarbarhet grupper vi vurderer som S&rllg
2. @ktrisiko hos disse gruppenei den generelle befolkningen: sarbare, og skisserer en modell
* Alvorlig smittede og deres pargrende o o .
* Helsepersonell for a forsta hvilke behov som
* Personerikarantene og isolasjon k k d d
* Permitterte/avskjedigede an komme under og etter den
¢ Eldre o o . .
* Personer med eksisterende fysisk sykdom pagaende krlsen' Vi Vurderer at
: dette dokumentet i noen grad
besvarer oppdraget som Hdir na

ALVORLIGHET FOREKOMST ‘ TID
. gir 30.03.

Behov for hjelp

Umiddelbar oppfelging (under pagdende og Langsiktig oppfelging (etter avslutning av .
inngripende smittverntiltak) pagaende og inngripende smitteverntiltak) Oversiktsdokumentet fra 23.3

oppsummerer sarbare grupper
ut over de Hdir har bedt om spesifikt i oppdraget 30.03. Vi viser til dette oversiktsdokumentet for
kunnskap om “andre grupper” som blir etterspurt i oppdraget 30.03.

Vi kommer i dette dokumentet til & bygge pa den overnevnte oversikten, og gi en
kunnskapsoppsummering for: 1) Mennesker med psykiske lidelser, 2) Arbeidsledige og permitterte,
3) Ensomme.

Hdir forespgr i sitt oppdrag informasjon om hvordan de aktuelle gruppene kan pavirkes ved 2-3
maneder uten vanlig livsfgrsel vil pavirke helsen. Mange studier bruker andre tidsintervaller, og vi
har valgt & bruke forskning vi anser som relevant for problemstillingen, selv der tidsperspektivet ikke
er helt det samme. | dette dokumentet bgr altsa tidsanslaget leses som retningsgivende.

Helsekonsekvenser for sarbare grupper

Mennesker med lette og mer alvorlige psykiske problemer

Det finnes lite forskning pa spesifikke konsekvenser av pandemier pa mennesker med lette og
alvorlige psykiske lidelser, selv om bade forskere og Verdens Helseorganisasjon uttrykker bekymring
for hvordan disse gruppene pavirkes (Yao et al., 2020). For a estimere langvarige konsekvenser kan vi
imidlertid stgtte oss pa forskning pa langvarig og kronisk stress pa psykiske lidelser, da vi antar at
krisen knyttet til korona-utbruddet og smitteverntiltakene har forarsaket lignende stress.


https://www.nkvts.no/content/uploads/2020/03/Psykososiale-konsekvenser-av-koronapandemien-for-barn-og-voksne.pdf
https://www.zotero.org/google-docs/?aOQ2Od
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Langvarig og kronisk stress er vist a spille en sentral rolle i utvikling, debut og forverring psykiske
lidelser, bade alvorlige (Barker et al., 2015; Bizik et al., 2013) og milde til moderate (Binder &
Nemeroff, 2010; Sheline et al., 2019). For eksempel er opplevd stress siste ar er sterkt forbundet
med psykiske helseplager hos mennesker med alvorlig depresjon og personlighetsforstyrrelser
(Wingenfeld et al., 2011) Kronisk og langvarig stress henger ogsa sammen med fysiologiske
endringer hos pasienter med mentale lidelser, som kan medfgre forverring og somatisk
komorbiditet.

Vi kan derfor anta at stress over flere maneder knyttet til korona-krisen vil kunne medfgre:

- Forverring av psykiske helseplager hos mennesker med milde til moderate plager, slik at
disse plagene blir mer invalidiserende og kroniske. For eksempel kan pasienter med
angstrelaterte plager i mindre grad klare & handtere plagene, noe som kan gjgre at de faller
ut av jobb eller studier. Mennesker med mild til moderat depresjon kan fa forverring av sine
plager, slik at depresjonen blir mer alvorlig, med uttalt selvmordsfare.

- Mennesker med alvorlige psykiske lidelser, deriblant psykoselidelser, alvorlige
stemningslidelser eller personlighetsforstyrrelser, vil oppleve forverring. Dette vil medfgre at
flere akutte kriser knyttet til alvorlige psykotiske episoder, selvskading og selvmordsfare.
Flere pasienter vil derfor kunne ha behov for akutt behandling og ivaretakelse i
helsevesenet.

- Flere sarbare individer vil kunne debutere med alvorlige psykiske helseplager, slik som
psykotiske plager, selvskading eller selvmordsforsgk. Dette kan vaere mennesker med
tidligere milde til moderate psykiske helseplager, men ogsa mennesker uten tidligere plager.

Omfanget av disse langvarige konsekvensene vil veere pavirket av i hvor stor grad
smitteverntiltakene pavirker tilgang til psykologiske tjenester for disse gruppene. Diskontinuering av
psykologisk- og psykofarmakologisk behandling vil gke risikoen for forverring, seerlig hos gruppen
med alvorlige psykiske lidelser.

Det er ogsa uttrykt bekymring for at mennesker med psykiske helseplager er saerlig sarbare for & bli
smittet og alvorlig syke av COVID-19 (Yao et al., 2020), da disse gruppene kan vaere mer eksponert
for smitte og oftere ha somatiske komorbide tilstander som kan gi verre sykdomsforlgp. Langvarig
stress vil kunne gjgre denne sarbarheten ytterligere forhgyet.

Arbeidsledige og permitterte

Koronaviruspandemien ser ut til 8 kunne fgre til en global gkonomisk nedgang. Pa kort sikt ser vi
allerede at pandemien har fgrt til omfattende permitteringer og begynnende arbeidsledighet i
Norge. Flere systematiske litteraturgjennomganger konkluderer med at gkonomisk nedgang har stor
innvirkning pa mental helse (Frasquilho et al., 2016;Modrek et al., 2013). Disse gjennomgangene
finner at de sterkeste sammenhengene er mellom gkt arbeidsledighet og risiko for alkohol- og
rusmisbruk, angstlidelser, depresjon og selvmord. Det kan synes som at finansielle problemer og
opplevelse av usikkerhet/uavklarthet modererer denne sammenhengen (Murray et al., 2003).


https://www.zotero.org/google-docs/?vMBcAI
https://www.zotero.org/google-docs/?4Pqny0
https://www.zotero.org/google-docs/?4Pqny0
https://www.zotero.org/google-docs/?pIoUgy
https://www.zotero.org/google-docs/?b62WzZ
https://www.zotero.org/google-docs/?7ScqXP
https://www.zotero.org/google-docs/?oupQUL
https://www.zotero.org/google-docs/?DT5qur
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Lignende funn av moderatorer er ogsa gjort for studier som har sett spesifikt pa selvmordsrisiko. Her
konkluderes det med at fattigdom og gkonomisk bekymring gker risikoen for selvmord ved
arbeidsledighet (Norstrom & Grongvist, 2015). Dette peker pa at et viktig tiltak vil vaere a redusere
finansiell usikkerhet gijennom bedring av den gkonomiske situasjonen til permitterte de kommende
manedene.

Studier gjort pa unge (16-30 ar) viser i stor grad de samme resultatene som for den generelle
arbeidende populasjon (Bartelink et al., 2019). Arbeidsledighet i denne gruppen er assosiert med gkt
selvmordsrisiko, alkoholmisbruk og et bredt sett med negative konsekvenser for mental helse.
Evans-Lacko og kollegaer (2020), finner ogsa at gkonomisk nedgang gar spesielt hardt ut over
personer med psykiske lidelser. Personer med psykiske lidelser opplever gkt sosial eksklusjon som et
resultat av gkonomiske nedgangstider. Blant de med psykiske lidelser synes det som at menn med
lavere utdanning er i hgyest risiko for a bli arbeidsledige, og dermed oppleve negative konsekvenser
for psykisk helse.

Det er noe forskning som kan indikere at konsekvensene av arbeidsledighet og permittering vil veere
avhengig av sosiogkonomisk status. Gallo og kolleger (2006) fant at hos eldre arbeidere hadde
ugnsket jobbtap negativ innvirkning pa depressive symptomer for de med lavere sosiogkonomisk
status, mens pavirkningen var positiv for de med hgyere sosiogkonomi. Dette kan indikere at de
negative konsekvensene av arbeidsledighet vil veere spesielt uttalte for personer som i
utgangspunktet befinner seg i mer lavtlgnnede jobber.

Arbeidsledighet kan ogsa fgre til gkt risiko for vold, overgrep, omsorgssvikt, hvilket skaper sarbarhet
og oker risikoen for psykiske vansker blant barn. Tidligere studier har ogsa funnet at hgyere nivaer
av “house overcrowding” er assosiert med gkt risiko for child abuse (Cant et al., 2019). Selv om
denne studien ikke er gjort pa midlertidig “house overcrowding”, sa kan den indikere at “house
overcrowding” som er resultat av permitteringen og arbeidsledighet kan gke risikoen for
barnemishandling.

Ensomme

Aldersmessig ser opplevelsen av ensomhet ut til & vaere szerlig hgy i tenar/tidlige tjuear, for sa a
synke utover i voksen alder, og gke igjen hos de eldste i eldregruppen (Dykstra, 2009; Richard et al.,
2017). Det er indikasjoner pa at kvinner rapporterer sterkere ensomhet enn menn, og at personer
som ikke har en partner, som bor alene, og som ikke har barn, er seerlig utsatt for ensomhet (Beutel
et al., 2017).

Det er en tydelig sammenheng mellom ensomhet og fysisk og psykisk helse, med gkt forekomst av
symptomer pa depresjon, generalisert angst og suicidal ideation hos ensomme (Beutel et al., 2017;
Richard et al., 2017). Ensomme har ogsa fler risikofaktorer for darlig helse, sa som rgyking og

overvekt (Lauder et al., 2006). Sammenhengen mellom ensomhet og problemer med psykisk helse


https://www.zotero.org/google-docs/?mcd8vc
https://www.zotero.org/google-docs/?BWeySl
https://www.zotero.org/google-docs/?yy1wDg
https://www.zotero.org/google-docs/?BqSmuD
https://www.zotero.org/google-docs/?FbnTdS
https://www.zotero.org/google-docs/?IBHvrb
https://www.zotero.org/google-docs/?IBHvrb
https://www.zotero.org/google-docs/?Ghv9bg
https://www.zotero.org/google-docs/?Ghv9bg
https://www.zotero.org/google-docs/?igO3jZ
https://www.zotero.org/google-docs/?igO3jZ
https://www.zotero.org/google-docs/?4woZGL
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indikerer en gruppe som gar inn i restriksjonene forbundet med koronaepidemien med begge disse
problemene, og som antakelig er spesielt sarbare.

Mens det finnes noen studier som ser pa ensomhet som en konsekvens av pandemier og
restriksjoner (eksempelvis Lin et al., 2010), er det lite eksplisitt forskning pa hvordan personer som
allerede er ensomme responderer pa restriksjoner som de vi na opplever. Modeller for
sammenhengen mellom ensomhet og helse kan informere vare antakelser om hvordan den aktuelle
situasjonen vil pavirke de som er ensomme. En modell identifiserer ulike veier mellom ensomhet og
helseproblemer pa ulike mater, og to viktige slike veier gar gjennom helseatferd (rgyking, lav fysisk
aktivitet etc) og sterk stressreaktivitet (at man responderer sveert sterkt pa stress) (Hawkley &
Cacioppo, 2003). Vi kan anta at de aktuelle restriksjonene vil kunne pavirke ensomme negativt
gjennom begge disse veiene. Szerlig vil vi kunne tenke oss at det a respondere svaert sterkt pa stress
kan bli vanskelig i en situasjon der man star i stress over det som potensielt er flere maneder.

Oppsummert er altsa ensomhet saerlig utbredt blant de sveert unge og svaert gamle. Personer som
bor alene, og som ikke har partner/barn kan veere spesielt utsatt. Den robuste sammenhengen
mellom ensomhet og problemer med psykisk helse tyder pa at vi vil ha en gruppe blant de ensomme
som er spesielt sarbare for stresset ved langvarige restriksjoner. Ensomhet er ikke i seg selv et
helseproblem, men den tette sammenhengen mellom ensomhet og helse tyder pa at vi spesielt bgr
vaere oppmerksomme pa:

- Forverring av plager: Ensomheten vil kunne gke blant de som allerede er ensomme. De som
allerede har psykiske plager vil kunne oppleve en forverring av disse.

- Debut av plager: Ensomme personer som ikke hadde psykiske helseplager da restriksjonene
ble igangsatt kan over tid oppleve symptomer, blant annet grunnet problemer med 3
handtere langvarig stress, potensiell gkt ensomhet grunnet restriksjonene (faerre
interaksjoner), og negativ helseatferd. Videre kan personer som til daglig ikke er ensomme
oppleve ensomhet som konsekvens at restriksjonene (Lin et al., 2010; Richard et al., 2017)

- Hindre for d fa hjelp: Tilgang pa privat hjelp kan vaere et problem for ensomme, som gjerne
har feerre personer a sgke hjelp hos. | tillegg er det en sammenheng mellom ensomhet og
skam (Thoresen et al., 2018), som kan gjgre det vanskeligere a sgke bade uformell og
profesjonell hjelp.

Oppsummering

Som beskrevet i notat av 22.3.2020 er tid en viktig faktor for omfanget og alvorligheten av de
psykososiale konsekvensene av koronaviruspandemien. For gruppene omtalt her kan vi anta at en
langvarig krise pa 2-3 maneder med inngripende tiltak vil kunne ha store konsekvenser i form av
psykiske helseplager. For alle gruppene vil krisen kunne medfgre debut av plager som vil kreve
behandling og ivaretakelse i helsevesenet. For de med tidligere milde til alvorlige psykiske
helseplager kan vi anta at langvarig krise vil fgre til forverring av plager og hyppigere kriser som vil
kreve akutt psykologisk behandling.


https://www.zotero.org/google-docs/?iVeULs
https://www.zotero.org/google-docs/?O7Hxt8
https://www.zotero.org/google-docs/?O7Hxt8
https://www.zotero.org/google-docs/?bgxBO9
https://www.zotero.org/google-docs/?TKqhZs
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Omfanget og alvorligheten av de psykososiale konsekvensene antas a vaere avhengig av i hvilken
grad tjenestene er i stand til a tilby behandling og stgtte til disse gruppene underveis i krisen.
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