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Abstract

Several studies have highlighted differences between significant others of individuals with sub-
stance use problems and significant others for other groups. In comparison, the former group
are more often subject to stigmatization, blame, and suspicion, and face unique challenges that
affect their interactions with the welfare sector and how they are perceived by the public. It has
also been noted that this particular group is rarely aware of their rights to support, which can be
related to their less prominent presence in policy documents and their lack of association with the
terminology used in general support frameworks for significant others. Unlike other groups, the
term “codependency” is often used to describe their vulnerability, which has been criticized for
pathologizing caregiving behaviors and perpetuating stigmatization.

While previous research emphasizes that these significant others constitute a group with spe-
cific conditions and challenges, policy documents for social support to this group are usually
generally formulated, and knowledge about the manner and extent to which the group is offe-
red and receives support is limited. This article presents the results of a comprehensive survey
on how Swedish social services address adult significant others of individuals with substance use
problems. The purpose is to examine how support for this specific group is organized and com-
municated, as well as to identify which forms of support are prioritized and utilized.

The study’s results highlight that the organization of support significantly impacts access to
and design of support for significant others, influencing the dynamics between significant others’
participation and agency, needs, and well-being. The implications of various direct and indirect
support forms and interventions for family members are discussed.
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Inledning

Anhoriga till personer med substansbruksproblem beskrivs i tidigare forskning som en
utsatt grupp relaterat till exempelvis valdsutsatthet (McCann m.fl., 2017; Weimand
m.fl., 2020; Benishek m.fl, 2011), social isolering (Russell m.fl., 2024; Liahuagen
Flensburg m.fl,, 2022), finansiell- och emotionell stress (Benishek m.fl., 2011; Maina
m.fl, 2021; Olafsdottir m.fl,, 2020) och fysiska och psykiska medicinska problem
(McCann m.fl., 2021; Orford m.fl., 2019; Nath och Nath 2021; Kumar m.fl., 2021).

Flertalet studier har uppmiarksammat skillnader mellan anhériga till personer
med substansbruksproblem och andra anhoriggrupper. Till skillnad frdn andra anho-
riggrupper blir de till exempel ofta foremal for stigmatisering, skuldbelaggning och
misstinksamhet (Liahaugen Flensburg m.fl, 2022; Orr m.{l,, 2013; Corrigan m.1l,
2009; Loseth m.fl.,, 2022; Ray m.fl., 2009) och de stills infor sirskilda utmaningar
som paverkar deras interaktion med valfiardssektorn och hur de bedéms av allman-
heten (Haskell m.fl, 2016; Richert m.fl., 2021; Selbekk m.fl., 2015; Velleman, 2010).
Stigmatiseringen av substansbruksproblem medf6r att anhériga till personer med
dessa problem sillan soker stod for egen del utan forsoker hantera situationen pa egen
hand (Butler och Bauld, 2005; D’ Aniello m.fl.,, 2022; McCann m.fl., 2017; Ventura
och Bagley, 2017). Det har ocksa framkommit att den aktuella anhériggruppen sillan
ir medveten om sina rattigheter till stod for egen del (Fjeer och Dyregrov, 2021),
vilket kan relateras till att de inte framtrader lika tydligt som andra anhoriggrupper i
policydokument och inte heller associeras med den terminologi som anvinds i gene-
rella anhorigstdd (Orr m.fl,, 2013). Till skillnad frdn andra anhériggrupper anvinds
ofta begreppet medberoende for att beskriva gruppens utsatthet (Vederhus m.1l.,
2019), vilket dock kritiseras for att patologisera ett omsorgsbeteende och reprodu-
cera stigmatisering (Wilkens och Foote, 2019).

Samtidigt som tidigare forskning framhéller att anhoriga till personer med sub-
stansbruksproblem utgér en grupp med sirskilda forutsittningar och utmaningar ar
styrande dokument f6r samhillsstod till gruppen oftast generellt utformade och kun-
skapen om pa vilket sitt och i vilken utstrickning gruppen erbjuds och far stéd ir
begrinsad. I foreliggande artikel presenteras resultaten frén en totalundersckning av
hur svensk socialtjinst adresserar vuxna anhoériga till nirstiende personer med sub-
stansbruksproblem. Syftet ir att underséka hur anhorigstod ar organiserat och kom-
municerat, samt vilka former av stod som prioriteras och anvinds.

Social policy och tillimpning av stod

I de nordiska linderna har socialtjianst och/eller hilso- och sjukvard det huvudsakliga
ansvaret for att ge stod till anhoriga till personer med substansbruksproblem medan
frivilligorganisationer, som stdr utanfér myndighetsutévningen, i regel agerar som
ett komplement till detta stéd (Socialstyrelsen, 2019; Palko, 2021; Social- och hil-
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sovardsministeriet, 2021; Socialstyrelsen, 2020; Sundhedsstyrelsen, 2012; Norwegian
Directorate of Health, 2014). I lindernas policydokument framhélls vikten av att
uppticka och tillgodose behov hos anhériga som lever med en person med substans-
bruksproblematik. Anhoriggruppen! uppmairksammas som utsatt och i behov av stod,
samtidigt som den ofta sirskiljs frin andra anhériggrupper. Ett exempel som illustrerar
detta finns i den svenska regeringens nationella anhérigstrategi (Socialdepartementet,
2022a) dir anhériga till personer med substansbruksproblematik inte ingdr utan
istillet behandlas i den nationella narkotikautredningen (SOU, 2023:62), samt
ANDTS-strategin vars huvudsakliga innehall fokuserar pa stod och preventiva insat-
ser for personer med substansbruksproblematik (Socialdepartementet, 2022b).
Anhériggruppen placeras darmed i en kontext av den nirstdendes problematik snarare
in i en roll som formell eller informell vérdgivare med dess betoning pa omvérdnad
(Twigg och Atkin, 1994). Som en konsekvens av detta utesluts ofta rekommende-
rade stodformer for andra anhériggrupper, sdsom ekonomiska bidrag eller avlosning
(Socialdepartementet, 2022a), som mdjliga losningar for anhériga till personer med
substansbruksproblematik. Detta kan potentiellt bidra till att forstirka stigmatisering
och skapa en differentierad behandling av anhériggruppen.

En del av forklaringen till varfor anhoriggruppen sirskiljs frin andra anhoriggrup-
per kan beskrivas utifrén substansbruksproblematiken i sig som genomsyrad av ideo-
logiska antagagaden. Dessa antaganden har, genom politisk styrning, haft betydande
inverkan pa anhériggruppen. I Sverige, liksom i andra linder (Stevens, 2011), beskrivs
sedan 1980-talet en utveckling av vilfardsstaten mot en neoliberal styrelseform dar
individens ansvar, och dirmed familjens och anhérigas ansvar for sitt eget vilmaende,
har fatt allt storre genomslagskraft (Lindvall och Rothstein, 2006). Tidigare represen-
tation av substansbruksproblematik - av atgirder som syftade till sociala strukturer
— har forkastats till formén for en problemkonstruktion som betonar substanscentre-
rade tillvigagingssitt med forebyggande atgirder riktade mot individens beteende.
En moralisk diskurs kring droger dir individen tilldelas en betydande grad av person-
ligt ansvar dominerar (Térnqvist, 2009). Strukturella och kollektiva 16sningar har allt
mer ersatts av ansvar hos anhériga som beskrivs bidra bade till problem och 16sning.
Antaganden om den ideala familjen och aktivt neoliberalt medborgarskap (Devaney,
2017) péverkar forestillningen om anhériggruppen och hur de positioneras utifran
rédande policydokument samt vilka stédformer som finns till férfogande.

Implementering och tillimpning av anhorigstod
Anhorigstdd kan definieras utifran olika aspekter och Wingvist (2016) redogor f6r hur
beviljade insatser kan kategoriseras utifrén direkt eller indirekt stod. Gemensamt for

1 Avser i fortsittningen, om inget annat anges, anhoriga till personer med substansbruksproblematik.
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bada ir att insatsen ar specifikt dzmnad for att tillgodose den anhoriges behov, men
att sjdlva insatsen beviljas antingen till den anhéorige (direkt) eller den nirstdende
(indirekt). Anhérigstod, forutom specifika stodinsatser och interventioner, kan ocksa
beskrivas som ett familje- eller anhorigperspektiv som verksamheten i friga behover
bejaka. Det innebir forhallningssitt som inkluderar anhérigas rittigheter till att fa
ta del av information och, i méjligaste man, delta i sin nirstdendes behandling och
dterhamtning. Detta forhallningssatt uttrycks implicit eller explicit i policydokument
sévil i linder i som utanfor norden och vinder sig till yrkesgrupper som interagerar
med anhériga inom offentliga forvaltningar. Begreppet anhorigperspektiv har, till skill-
nad fran familjeperspektiv, en inneboende potential att vara mer centrerat till anhoriga
som individer, orelaterat till den nirstidende, och att betrakta anhoriga som aktorer med
beslutsfrihet och egna behov (Socialdepartementet, 2022a). Anhérigperspektivet har
ocksa en bredare definition av vilka personer som kan drabbas av narstiendes proble-
matik genom att inkludera personer utanfor familjen (grannar, kollegor, vanner etc.).
Inforandet av s3 kallade anhorigkonsulenter har varit en del av svenska forvaltning-
ars strategi for att beakta anhorigas rattigheter. Anhorigkonsulenters framsta uppgift ar
att ge stod at anhoriga och se till att anhorigperspektivet beaktas inom férvaltningen
(Alftberg, 2020). Till skillnad fran behandlare och socialsekreterare inom individ
och familjeomsorgen (IFO), som praktiserar inom exempelvis beroendeenheter och
dven har kontakt med den nirstiende, dr anhérigkonsulenter oftast inte positionerade
inom en substansbrukskontext och har i regel inte heller kontakt med den nirstiende.
Anhorigkonsulenters uppdrag dr dock att ge stod &t anhoriga, daribland den aktuella
anhériggruppen. Organisering av anhorigstod, inklusive vilka yrkesroller som ansvarar
for stodet, kan dirmed ha betydelse f6r utformning av och innehéll i stéd for anhériga.
Utover anhorigstod som generellt forhéllningssitt, tillkommer dven rekommende-
rade interventioner i nationella policydokument. Orford m.fl., (2013) identifierar tre
kategorier av psykosociala interventioner som erbjuds for anhériga till personer med
substansbruksproblem: (1) fokus pa nirstiendes behandling dar anhdoriga deltar, (2)
involvering av anhoriga i syfte att motivera narstdende att ta emot stod, (3) specifika
interventioner till anhdriga i syfte att utveckla copingstrategier. De tva forstnamnda
kategorierna framhéver anhorigas delaktighet i insatser riktade till den narstidende och
ser i férlingningen anhoriga som en méjlig resurs for att stotta den nirstdende. Den
tredje kategorin har dock storre fokus pa anhorigas egna behov dir interventioner till-
limpas oberoende av den nirstdendes mende och deltagande. I Sveriges nationella
riktlinjer rekommenderas interventionerna Al/nar-anon, Copings skills training (CST)
och Community Reinforcement and Family Training (CRAFT) for anhériga till per-
soner med substansbruksproblematik (Socialstyrelsen, 2019). CRAFT har fatt storst
genomslag inom svenska forvaltningar och kan forstas som ett exempel pa den andra
kategorin, da flertalet studier har kunnat pavisa hur CRAFT bidrar till att den nirsta-
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ende tar emot behandling genom den anhériges utveckling av kommunikativa och
beteendeférindrade strategier (Smith & Meyers 2004; Archer m.fl. 2020). CRAFT
har ocks3 visat sig ge positiva effekter for anhérigas egna vilmaende (Merkouris m.fl.
2022) oberoende om den nirstdende tagit emot behandling eller inte (Hellum m.fL
2021).De andra rekommenderade interventionerna Al/nar-anon och CST, som i forsta
hand fokuserar p4 den anhoriges egna copingsstrategier utan inslag av motiverande
arbete gentemot den nirstdende, dr mindre vanliga (Socialstyrelsen 2019). CRAFT
rekommenderas ocksa i andra nordiska linder (Palko, 2021; Sundhedsstyrelsen, 2012)
och kan med dess fokus pa anhéorigas agerande i forandringsprocessen relateras till ett
fokus pé individuellt ansvar inom neoliberal politik. Samtidigt &r CRAFT exempel pa
ettinkluderande anhérigperspektiv dir anhoriga ges en aktiv roll i sin nirstdendes sub-
stansbruksproblematik. Genom att tillhandahélla verktyg och strategier for anhériga
att paverka nirstdendes beteende kan CRAFT bibehalla anhérigas roll som agenter
for forandring f6r den nirstdende. Med andra ord gér det att utlisa en komplexitet
och ett spanningsfilt kring vad ett framgangsrikt anhorigstod egentligen innebir; 4 ena
sidan foresprikas delaktighet dar anhorigas roll virdesitts och betraktas som en resurs
vilket kan ge ett indirekt stod till den anhérige som kan gynna dennes egna behov. A
andra sidan riskerar anhorigstod att i vissa fall upplevas som att ansvar for forandring
forskjuts till anhoriga (Velleman m.fl,, 2023) och darigenom forstirka en anhérigroll
som forbiser den anhorigas egna behov.

Delaktighet och egna behov

Anhorigstod ar siledes ett méangfacetterat begrepp och olika perspektiv paverkar
hur det implementeras och uppfattas. En uppdelning baserat pa anhérigas delaktig-
het och egna behov kan utlasas frén de studier som har undersokt anhoriggruppens
tillvaro kopplat till tillgingligt stod. Att frimja delaktighet och applicera ett dver-
gripande familjeperspektiv, dir anhoriga involveras i behandlingen tillsammans med
nirstdende och ses som en resurs, representerar en strategi for att skapa ett kvalitativt
anhorigstod. I studier som fokuserat pa anhorigstodet utifrén dessa ramar aterkom-
mer beskrivningar av hur anhériga erfar forsummelse frén professionella och andra
vilfardsaktorer samt vardens individcentrering (Ventura & Bagley, 2017). I Sverige
har Richert m.fl (2021) intervjuat foraldrar till personer med substansbruksproble-
matik och funnit att de, trots betoning pa delaktighet i rddande policydokument,
fortfarande ar sekundara och forbises som resurs. Samtidigt som de exkluderas fran
planering och insatser, forvintas forildrar stilla upp i kriser, sisom nir den nirstidende
far aterfall (ibid). Bristen p4 delaktighet manifesteras ocksé genom begreppet medbe-
roende, dir anhoriga uppmanas att “stinga dorren” for att inte uppratthélla nirstien-
des destruktiva beteende vilket indirekt skuldbeligger andra mojliga copingstrategier
for anhoriga (Nordgren m.1l.,, 2020).
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Anhorigstodet har ocksd studerats med inriktning mot ett anhorigperspek-
tiv fokuserat pd anhérigas egna inre processer och vilbefinnande snarare in enbart
mojligheten till delaktighet och inflytande i den niarstiendes process. Anhorigas
onskan om autonomi inkluderar att erkidnna och ta hand om sig sjilva separat fran
den nirstdendes behandling (Selbekk m.fl., 2018). Ett stod som specifikt adresserar
den anhoriges behov kan vara sirskilt relevant niar den nirstiende och anhériga inte
uppfattar problematiken pa samma sitt, nir gemensamma familjeinterventioner ir
svara att genomfora eller nir sekretessbestimmelser hindrar anhérigas deltagande.
Stress-strain-coping-support (SSCS) ar en modell framtagen av Orford m.fl. (2013),
utvecklad for att just fokusera pé anhérigas tillvaro och behov dir den nirstdendes
problematik, behandling och aterhimtning ir sekundir. I modellen argumente-
ras ocksé for att "behandla den drabbade familjemedlemmen som en vanlig person
utsatt for en uppsittning allvarligt stressande omstandigheter eller férhallanden av
motging” (Orford m.fl,, 2013, s. 71, forfattarnas dversdittning) vilket tar avstdnd fran
diskursen om medberoende och i forlingningen strivar att reducera stigmatisering.
Genom att reducera fokus pa substansbruksproblematiken kan andra faktorer som
péverkar anhorigas vilméende framtrida (May, 2008; Kumar m.fl.,, 2021).

Metod

Urval och enkditstruktur
I Sverige har kommunala férvaltningar det primira ansvaret for att tillhandahélla stod
till anhoriga. For att besvara studiens syfte genomfordes dirfor en enkidtundersckning
riktad till samtliga 290 kommuner. Enkiten skickades via mail och besvarades elek-
troniskt. Inom Stockholmsomradet skickades forfrigan till samtliga tolv stadsdelar, d&
varje stadsdel har en separat forvaltning inom kommunen. Frén forvaltningar inkom 215
enkitsvar (74%) och fran Stockholm Stads stadsdelsforvaltningar inkom 5 enkitsvar. [
resultatet presenteras svaren fran totalt 220 forvaltningar och stadsdelsforvaltningar.
Utformningen av enkitfrigor paverkades av de perspektiv som nimns i inled-
ningen och som utgjorde en del av studiens fokus, men ocksa av en strivan efter 5ppna
och breda fragor for att mojliggora rika och nyanserade svar. Enkiten inneholl 32
frigor om forvaltningarnas organisering av stod for vuxna anhériga till personer med
substansbruksproblem, diribland frégor om vilka stodformer forvaltningen erbju-
der (bade indirekt och direkt stod), kriterier for tillgdng till kommunens anhérig-
stod, vilken/vilka yrkesroller som tillimpar stodet och informationsspridning. Vidare
inneholl enkiten péstdenden med avsikt att belysa anhorigas delaktighet alternativt
distansering gentemot den nirstiendes behandling och kontakt med forvaltningen.
Bade en- och flervalsalternativ anvindes och vissa fragor tillit ocksa fritextsvar.
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Datainsamling

Innan utskick testades enkiten i omgéngar av sammanlagt sju anhérigkonsulenter
eller behandlare som arbetade med aktuell mélgrupp. Frigorna diskuterades och
mindre revideringar av enkiten genomférdes under en process med syfte att siker-
stilla enkitfridgornas anpassning till foérvaltningarnas organisation, anvindbarhet
for att utforska dmnet och att frigorna kunde besvaras av tilltinkta respondenter.
Aterkommande feedback handlade om fragor som berérde forvaltningens organise-
ring av anhorigstodet.

Kontaktuppgifter till tilltinkta respondenter soktes via kommunernas hemsidor.
Testfasen och sokningen pa hemsidor visade stora variationer gillande vilka yrkesrol-
ler och enheter som ansvarade f6r anhorigstodet och darmed var limpade att besvara
enkiten, vilket behandlas i resultatavsnittet. Hos forvaltningar vars hemsidor angav
kontaktuppgifter riktade till anhoriga till personer med substansbruksproblem, skick-
ades enkiterna primirt till dessa e-postadresser. Om ingen information om anhorig-
stod fanns, skickades enkiterna till forvaltningens centrala e-postadress. Vid oklarheter
avseende ansvar for aktuell anhoriggrupp skickades enkiten till flera e-postadresser
inom samma forvaltning med information i utskicken att endast en enkit skulle besva-
ras. | bifogat informationsbrev betonades att enkiten skulle besvaras av den yrkesroll
vars arbetsuppgifter inkluderade stod till aktuell anhériggrupp. Da enkitfrdgorna hade
bade organisatoriska och tillimpade aspekter informerades dven om att flera yrkesrol-
ler inom samma forvaltning kunde svara pé enkiten vid behov.

Totalt skickades tre pdminnelser under en 30-dagarsperiod till de forvaltningar
som inte svarat. Aterstiende forvaltningar kontaktades per telefon fér att sikerstilla
att enkiterna hade kommit till ritt person och enhet, vilket resulterade i ytterli-
gare ndgra enkitsvar. Med tanke pd att enkitens frigor hade anpassats for att si bra
som mojligt spegla Sveriges kommunsstruktur, observerades en potentiell risk for
missuppfattning bland de respondenter som tillhérde stadsdelsforvaltningarna i
Stockholm. Stockholms forvaltningar fick darfor besvara enkiten muntligt via tele-
fon for att sikerstilla att svaren blev jaimférbara med 6vriga forvaltningar i landet.

Borifall

I samband med att de férvaltningar som inte besvarat enkiten kontaktades per tele-
fon framkom att det i vissa fall rddde osikerhet bland respondenterna kring vem som
skulle besvara enkiten, eftersom fragorna bade hade en organisatorisk och praktisk
inriktning. Denna osikerhet kan vara en orsak till det externa bortfallet. En annan
mojlig forklaring dr att vissa forvaltningar delegerar sitt anhorigstod till grannkom-
muners forvaltningar. Aven om enkitfrigorna utformades for att inkludera sidana
forvaltningar, kan det inte uteslutas att bortfallet beror pa forvaltningarnas uppfatt-
ning att frigorna inte passar deras specifika organisation. Enkitens digitala utform-
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ning innebar att respondenterna behovde besvara alla frigor innan de kunde skicka in
enkiten vilket omajliggjorde internt bortfall.

Analys
Enkitsvaren bearbetades i statistikprogrammet Stata. Inledningsvis granskades vari-
ablernas frekvensfordelning for att fi en 6versikt av respondenternas svar och gora en
inledande tolkning av insamlat datamaterial. Bivariat analys genomfordes for samban-
det mellan yrkesroll (anhérigkonsulent, behandlare, socialsekreterare och enhetschef)
och uppfattning gillande anhérigstodets omfattning (vilka som anses omfattas av
anhorigstod, antingen enbart inom eller inom och utom familj- och sliktrelationer).
Yrkesrollernas uppdelning dikotomiserades till yrkeskategorierna; inklusive anhérig-
konsulent (innebir att anhérigkonsulenter besvarat hela eller storre delen av enka-
ten) och exklusive anhorigkonsulent (innebir att behandlare, socialsekreterare och/
eller enhetschefer besvarat enkiten). Samma uppdelning och analys av yrkeskatego-
rierna utfordes angdende péstdenden som anses gynna den anhérigs situation, inklu-
sive aspekter som den anhoriges deltagande eller begrinsning i den narstdendes drende
inom forvaltningen. Syftet med de bivariata analyserna var att finga eventuella méns-
ter eller ssmband mellan yrkesroller och synen pa anhorigstod inom forvaltningen.
Fritextsvaren sammanstilldes och tematiserades 6versiktligt i syfte att ge fordjupade
kvalitativa insikter till de kvantitativa ssmmanstillningarna av respondenternas svar.

Etik
Projektet ir etiskt godkint av Etikprovningsmyndigheten, dnr 2021-06165-01 res-
pektive 2022-06087-02.

Avgrdnsningar

Det dr virt att notera att studien avsiktligt har begrinsats till kommunala forvaltning-
ars verksamhet och dirmed exkluderat en omfattande diskussion om sjukvardens
och frivillighetsorganisationers betydelse, trots deras viktiga roll i stodet for mélgrup-
pen. Att inkludera dessa aktorer skulle ge en mer holistisk forstaelse av det dvergri-
pande stodet till anhoriggruppen. Studien har genomforts i Sverige med fokus pa
anhorigstod inriktat pa den vuxna mélgruppen, vilket innebir att eventuella specifika
dynamiker och behov hos barn i anhérigrollen inte ingar.

Resultat

Under rekryteringen av respondenter noterades det via information som tillhandahélls
pa respektive forvaltningars webbplatser att flera forvaltningar hade valt att konsolidera
allt anhorigstod, oavsett om det gillde problem relaterade till substansbruksproble-
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matik, dldreomsorg, psykisk ohilsa eller liknande, till en sirskild enhet eller ett anho-
rigcenter bemannat av anhérigkonsulenter. Andra hianvisade anhériga till personer med
substansbruksproblem direkt till Individ- och familjeomsorgen (IFO) eller specifikt till
beroendeenheten och respektive behandlare. Vissa férvaltningars websidor beskrev inte
négon sirskild enhet for anhorigstéd vid substansbruksproblem, istillet uppmanades
anhoriga att ta kontakt med forvaltningen genom deras centrala kontaktvixel.

Information om anhorigstod

I tabell 1 redovisas hur information om anhérigstod férmedlas till kommunens inva-
nare. En stor del av forvaltningens information gick att finna pa respektive hemsida
men atta procent av forvaltningarna uppgav att de saknade information specifikt
riktad till den aktuella anhériggruppen. Hemsidorna var ocksa den mest forekom-
mande kanalen for information om anhorigstod; stodutbud, hanvisningar till 6vriga
aktorer och information pé andra sprak. Broschyrer var det nist vanligaste kommuni-
kationsmediet, dir knappt en tredjedel av forvaltningarna saknade information riktad
mot den aktuella anhoriggruppen.

Ytterst fi forvaltningar tillhandaholl information pa annat sprak in svenska.
Forvaltningarnas hemsidor var den vanligaste plattformen for att tillhandahalla infor-
mation pd andra sprak, aven om det endast gjordes av 10 procent. Endast mellan 1
och 18 procent av férvaltningarna angav att de pa ndgot sitt formedlade information
om stod fran externa aktorer.

Tabell 1. Frekevenstabell (och procent) av informationskanaler f6r anhorigstdd hos forvaltningarna,
n=220.

Kommunens Sociala ~ Annonser/
Informationstyp hemsida Affischer  Broschyrer medier lokaltidning
Ingen information
spec. riktad till
P e rgeuppen 17(8) 141 (64) 68 (31) 110 (50) 166 (75)
finns pa...
Att stéd finns inom
férvaltningen anges 127 (58) 43 (20) 96 (44) 68 (31) 35 (16)
pa...
Vilket stéd som 141 (64) 58 (26) 108 (49) 82 (37) 35 (16)
erbjuds anges pa...
Info. om stéd frén
andra aktérer finns 40 (18) 12 (5) 18 (8) 14 (6) 2 (1
pa...
Info. pa andra sprik 23 (10) 3(1) 15 (7) 2 () 1(0,5)

in svenska finns p4..
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Stodutbud

Stodjande samtal var den vanligaste direkta stodformen och utifrén fritextsvar
framkom att det handlade om information, vigledning och enskilt férberedande
stod for att vid senare tillfalle kunna delta i gruppsamtal. Cirka hilften av forvalt-
ningarna erbjod CRAFT, ungefir en tredjedel erbjod utbildningar/foreldsningar och
lika ménga erbjod 12-stegsinspirerade program. Andra stodformer som forekom
var motesplatser, juridiskt stod, CST och ekonomiska medel. 29 forvaltningar fyllde
i "annat”, flertalet av dessa beskrev insatser utformade efter Carina Bings manual,
ett verktyg framtaget av en certifierad CRAFT-terapeut, kodare och handledare
(Socialstyrelsen 2022). Andra stodformer som respondenterna angav var "behovsan-
passade stodgrupper”, egenhindigt utformade program med inslag av Kognitiv bete-
endeterapi (KBT), Motiverande samtal (MI), CRAFT och/eller 12-stegsprogram.

I tabell 2 redovisas fordelning av forvaltningarnas utbud av direkt stod uppdelat pa om
de sker enskilt eller i grupp. Nistan samtliga forvaltningar erbjod enskilda samtal till den
aktuella anhériggruppen (206 forvaltningar, 94%). Var femte forvaltning (20%) uppgav
att deras enskilda stod enbart bestod av stodjande samtal, medan 6vriga forvaltningar
uppgav att det enskilda stodet inkluderade flera olika stodformer (ej i tabell). Gillande
gruppsamtal erbjod drygt tva av tre forvaltningar detta (153 forvaltningar, 70%). Bland
de resterande 30 procent som inte erbjod gruppsamtal uppgavs i fritextsvaren att avtal
fanns med annan kommun/verksamhet som erbjod denna stodform, att anhériga hinvi-
sades till frivilligorganisationer eller sjukvirden utanfor forvaltningens regi, att efterfra-
gan var for 1ag eller att det planerades att starta upp en stodgrupp i framtiden.

Tabell 2. Frekvenstabell (antal och procent) av direkt anhérigstdd som forvaltningarna erbjuder
enskilt eller i grupp, n=220.

Enskilt (%) I grupp (%)

Stodformer n=206 n=153
Stédsamtal* 193 (89) -
12-stegsinspirerade program 49 (22) 51 (23)
CST 52) 402
CRAFT 107 (49) 84 (28)
Utbildning/férelédsningar 59 (27) 52 (24)
Juridiskt stod 12 (5) 4(2)
Ekonomiskt stod* 5(2) -
Motesplatser* - 38 (17)
Annat 29 (14) 40 (18)
Erbjuder ej stod 14 (6) 67 (30)

*Svarsalternativ som inte férekom béde enskilt och i grupp.
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Tillimpning av stod

Yrkesgruppen behandlare var den yrkeskategori som mest frekvent tillimpade direkt
anhorigstdd. Dessa behandlare var dven fraimst inriktade mot substansbruksproble-
matik (tabell 3). Utifran att denna yrkesroll i regel dr verksam inom IFO och tillho-
rande oppenvérd visar detta pé att den aktuella anhoriggruppen kommer i kontakt
med IFO i storre utstrickning &n via anhdrigkonsulenterna eller ndgon annan enhet
inom forvaltningen. Detta indikerar i sin tur att den aktuella anhoriggruppen framst
blir bemétt utifrin den nirstdendes aktuella substansbruksproblematik, och i mindre
utstrackning utifrdn den generella rollen som anhorig. I tabell 3 framgér ocksa att
det dr ytterst f4 anhorigkonsulenter som ir specialiserade pé substansbruksproblem,
denna yrkesroll méter snarare anhoériga med olika former av problematik. Av de 14
procent som hade svarat "annat”, framkom i fritextsvaren att bide behandlare och
anhorigkonsulenter tillimpade direkt stdd. En av anledningarna till att flera yrkesrol-
ler tillimpar det direkta anhorigstodet kan méjligen forklaras utifrdn en anhérigkon-
sulents fritextsvar som beskrev att anhériga har uppgett att de avstar frin/undviker
att gé till 6ppenvarden da de inte vill triffa andra pa grund av risken att triffa ndgon
de kinner, eller kinner sig allmint obekvima att besoka en lokal som associeras till
substansbruksproblematik.

Tabell 3. Férdelning av yrkeskategorier som tillimpar direkt anhorigstod, n=220.

Vem tillimpar direkt anhorigstod? Antal Procent

Anhérigkonsulent - specialiserad mot sub- 11 5

stansbruksproblem

Anhérigkonsulent - ej specialiserad mot sub- 31 14

stansbruksproblem

Behandlare - specialiserad mot substansbruks- 129 59

problem

Behandlare - ej specialiserad mot substans- 18 8

bruksproblem

Annat 31 14

Totalt 220 100
Organisering

En indikation pa organiseringen av stod till anhoriga till personer med substansbruks-
problem kan uttolkas utifrdn vilken yrkesroll som besvarade enkiten. Behandlare var
den yrkesroll som rapporterades av majoriteten av respondenterna (47%), foljt av
enhetschef (31%), anhérigkonsulent (29%) och socialsekreterare (8%). 15 procent
av forvaltningarna svarade tva eller fler av alternativen, till exempel anhérigkonsulent
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och behandlare eller socialsekreterare och enhetschef. Utéver tolkningen att flera
olika personer inom forvaltningen gemensamt hade svarat pd samma enkit, ir det
mojligt att vissa respondenter identifierat sig med flera yrkesroller.

Uppdelningen av yrkesrollerna inklusive och exklusive anhirigkonsulenter genom-
fordes baserat pa deras olika ansvarsomriden och verksamhetskontexter inom for-
valtningarna. Inom IFO ar det behandlare, socialsekreterare och enhetschefer som
huvudsakligen fokuserar pa att tillhandahélla stod for personer med substansbruks-
problem. Anhériga hianvisas primirt till denna enhet och stédet kan innefatta invol-
vering av nirstidende. Anhdorigkonsulentens yrkesroll klassificeras utanfér denna
kontext d& deras huvudsakliga uppdrag ir att erbjuda stod till anhoriga och samti-
digt bevaka anhorigperspektivet inom férvaltningen. Baserat pé yrkesgruppernas svar
observerades variationer i tillgingligheten av anhorigstod inom olika forvaltningar
(se Tabell 4). Det noterades att var tredje forvaltning angav att anhorigstodet enbart
omfattade personer inom familj och slikt, vilket avviker frén den bredare definitio-
nen enligt gillande lagstiftning i Sverige (Prop 2008/09:82). Bland respondenterna
som holl sig till den mer sniava definitionen, saknade drygt tva femtedelar (42%)
representation av anhorigkonsulenter och utgjordes istillet av behandlare, socialse-
kreterare och/eller enhetschefer. Endast drygt en tiondel (12,5%) av de respondenter
som hade en anhérigkonsulent representerad anvinde den mer sniva definitionen.
Samband mellan yrkesgrupp och tolkning av anhérigstod var statistiskt signifikanta.

Tabell 4. Korstabell. Antal (och procent) som omfattas av anhérigstéd inom férvaltningen, n=220.
Pearsons’s X2-test om anhérigkonsulent har svarat eller ej. n=64 f6r anhérigkonsulenter inkluderat;
n=156 for anhdrigkonsulenter exkluderat.

Inom familj Inom och utom
och slikt familj och slikt Totalt
Exkl. anhérigkonsulent 65 (42)* 91 (58)* 156 (100)
Inkl. anhorigkonsulent 8 (12,5)* 56 (87,5)* 64 (100)
Totalt 73 (33) 147 (67) 220 (100)

*p<0.001.

Delaktighet och begrinsning

Forvaltningarnas syn pa vad som bist skulle gynna den anhériges situation i kontakt
med forvaltningen redovisas i tabell 5. Resultaten indikerar att delaktighet i den nir-
stdendes drende inom forvaltningen prioriteras (65%) framfor begrinsning i syfte att
den anhorige fokuserar pé sig sjalv (25%). Bland de respondenter som inte inklude-
rade anhorigkonsulenter dr andelen som prioriterar delaktighet ligre (58%) jamfort
med gruppen som inkluderade anhérigkonsulenter (80%). Sambandet mellan del-
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aktighet och yrkeskategori var statistiskt signifikant. Aven om fordelningen avseende
delaktighet tenderar att skilja sig 4t mellan dessa tva yrkeskategorier, dr dock fordel-
ningen jimt fordelad avseende pastdendet om begriansning fér den anhérige.

Tabell 5. Korstabell. Antal (och procent) svar pa pastdende om delaktighet och/eller begrinsning
frimjar den anhériges situation. n=220. Pearsons’s y2-test om anhé&rigkonsulent har svarat eller ej.
n=64 for inkluderat anhérigkonsulenter; n=156 for exkluderat anhérigkonsulenter.

Delaktighet (beslut, insatser, planering och

genomforande som berdr den nirstidende)? Ja Nej Total
Exkl. Anhérigkonsulenter 91 (58)* 65 (42)* 156 (100)
Inkl. Anhérigkonsulenter 51 (80)* 13 (20)* 64 (100)
Totalt 142 (65) 78(35) 220 (100)

Begrinsa anhoriges insyn hos den nirstdendes
drende i syfte att fokusera pa sig sjilv?

Exkl. Anhérigkonsulenter 41 (26) 115 (74) 156 (100)
Inkl. Anhérigkonsulenter 14 (22) 50 (78) 64 (100)
Totalt 55 (25) 165(75) 220 (100)
*» < 0.003

1 Respondenten har ombetts att markera alternativ som denne anser skulle gynna den aktuella
anhdriggruppens situation i kontakt med forvaltningen (flera svarsalternativ méjliga): "Ja” avse-
ende "Delaktighet” innebir att respondenten markerat ett eller bdda pastdendena: Delaktighet for
anhoériga gillande beslut och insatser som berdr den nirstiende, Delaktighet for anhériga gillande
planering och genomférande som berdr den nirstiende.

2 Respondenten har markerat pastdendet "Begrinsa anhdriges insyn hos den nirstdendes drende i
syfte att fokusera pa sig sjilv” som det alternativ som denne anser skulle gynna den aktuella anhé-
riggruppens situation i kontakt med forvaltningen.

Totalt 52 forvaltningar kompletterade sina svar om delaktighet och begransning med
fritextsvar. En overvigande majoritet beskrev att frigan om vad som ir mest gyn-
nande fér den anhérige ar helt beroende pa sammanhang och situation, vilket exem-
plifieras nedan av en enhetschef inom forvaltningen.

(....) Utgdngspunkten i vart arbete ar att stodet méste ges individanpassat utifrdn
kontext och behov. I manga drenden ir det en fordel niar anhorig kan ha en aktiv roll
inirstdendes dterhimtningsprocess och det blir ett samspel som gynnar. I andra fall
kan behov av att anhérig ges utrymme att fokusera p4 sig sjilv och sitt sitt att han-
tera situationen for att 6ka det egna psykiska maendet alternativt genom det vara
ett stod i nirstdendes dterhimtning (...). Detta kan férindras 6ver tid och upplig-
get anpassas. (Enhetschef A)
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Majoriteten av forvaltningarna uttryckte att delaktighet var en viktig aspekt for att
skapa gynnande forutsittningar for den anhérige. Bedomningen av huruvida del-
aktighet ir fordelaktigt forankrades dock utifrén olika faktorer och forutsittningar.
Flertalet respondenter hinvisade till samtycke och sekretessbestimmelser som avgo-
rande i bedémningen;

Delaktigheten bygger sjalvklart pé att samtycke frén klienten/individen, att denne
anser att det dr okej med en anhérig som har insyn och fér vara delaktig. I de fall sam-

tycke ges ir det enligt mig en stark framgéngsfaktor och trygghet. (Behandlare 1)

I andra fritextsvar var dock den anhériges personliga forutsittningar avgorande for
mojligheten till deltagande, oberoende av sekretessbestimmelser. For mycket delak-
tighet kan leda till forsdmring hos den anhdriges situation och méende;

Anhériga vill ju girna ha insyn och delaktighet gillande den nirstiendes beslut och
genomforande. Men samtidigt ir det en problematik som finns inom den egna pro-
blematiken fér den anhérige, medberoendet som inte alls gynnas av insyn och del-

aktighet manga ginger for da ar det fortsatt fokus pé den nirstdende. (Enhetschef B)

Samtidigt kunde delaktigheten dven tolkas som ett verktyg till att den anhorige
kunde "slippa kontrollen” och dirmed forbittra sin egna situation;

Som anhérig dr det viktigt att den nirstdende far stéd och hjilp och att de anhériga
far vara delaktiga sé att de kan slippa kontrollen (Behandlare 2)

Diskussion

Studien visar att anhoriggruppen positioneras organisatoriskt och bemots framst
utifrdn den nirstiendes problematik och att stodet i regel tillimpas av yrkesgrup-
per som arbetar specifikt med substansbruksproblem. En betydande del av stodet till
anhoriggruppen bygger pa interventioner som till en hogre grad fokuserar pa anho-
rigas engagemang i den nirstdendes behandling. CRAFT, som i stérre utstrickning
in andra forekommande interventioner inkluderar ett motiverande arbete gentemot
den nirstdende, har fitt betydande genomslag inom forvaltningarnas anhorigstod. Fa
forvaltningar tycks aktivt sprida information via sina kommunikationskanaler och
i synnerhet pa andra sprik @n svenska. Studien synliggér dven utmaningar gillande
implementeringen av ett anhorigperspektiv da yrkesrollen tenderar att vara en indi-
kator pa vilka som omfattas av forvaltningens anhorigstod. Studien dr genomford i en
svensk kontext men resultaten torde ha relevans dven for andra kontexter d4 riktlin-
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jer och policydokument i andra linder ofta foljer liknande modeller och strukturer.
Nedan diskuteras den komplexa positioneringen av anhoriggruppen samt delaktig-
het i den nirstdendes process kontra fokus pa den anhériges egna behov inom ramen
for anhorigstod, med sirskild betoning pé hur olika stodformer paverkar anhorig-
gruppens mojligheter till autonomi och vilbefinnande.

Placering och ansvar

Den aktuella anhériggruppen separeras frin andra anhériggrupper i policydokument
(Socialdepartementet, 2022a) och féreliggande studie tyder pa liknande uppdelning
inom forvaltningarna genom att kommunernas anhorigstod for den aktuella grup-
pen i forsta hand delegeras till behandlare inom IFO eller 6ppenvard specialiserad
pé substansbruksproblem och i andra hand till generella anhérigkonsulenter. Det gar
att argumentera for fordelarna med ett specialiserat stod dar tjanstepersoner besit-
ter goda kunskaper om den nirstdendes problematik. Denna tillimpning inkluderar
anhoriga inom samma enheter som nirstdende, vilket i sig mojliggor att anhoriga syn-
liggors och blir delaktiga i nirstiendes behandling (Alftberg, 2020). Det kan ocksé
utgora ett hinder fér den anhérige att soka hjilp med tanke pa den utbredda stig-
matisering som anhériga upplever kopplat till substansbruksproblematik (Liahaugen
m.fl., 2022; SOU, 2023:62).

Den generella synen pé substansbruksproblematik, med fokus pa individens attity-
der och en moralisk diskurs (Térngvist, 2009), riskerar att hilla anhoriga som ansva-
riga for sin nérstdendes problematik. Oavsett om anhoriga betraktas som orsak och/
eller 16sning pé substansbruksproblematiken, riskerar placeringen av anhoriga inom
beroendeenheter att reducera dem till enbart en férlingning av den nirstdendes pro-
blematik. Den anhérige blir dirmed beroende av progressionen hos den nirstdendes
problematik och stills infér forvantningar att ta ansvar fér den nirstdendes beteende
samt begriansar mojligheten att vid behov frigora sig frin den nirstiende. Det per-
sonliga ansvaret kopplat till substansbruksproblematiken kan leda till en forenkling
av ett socialt problem som bortser frin andra intersektionella aspekter. Exempelvis
framstills kvinnor som centrala for att hélla ihop familjerelationer (May, 2008), sam-
tidigt som kvinnor I6per stor risk att bli utsatta for fysiskt vald av en narstiende med
substansbruksproblematik (Huhtanen och Tigerstedt, 2012). Detta kan leda till att
kvinnor blir doubly disempowered (Orford m.fl, 2013, s 73). En anhdrigkonsulent,
eller annan tjansteperson som tillimpar anhérigstod som fokuserar pa individen,
utanfor substansbruksproblematikens ramar, kan troligen uppmirksamma den anhé-
riges roll pa ett annat sitt. Med dessa forutsittningar finns ocksa potential att betrakta
anhoriggruppen som omsorgsgivare eller informella vardgivare (Twigg och Atkin,
1994) som i dagsliget inte associeras med anhériga till personer med substansbruks-
problem (Orr m.fl,, 2013). Detta 6ppnar méjligheter for insatser med annat fokus an
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substansbruksproblematiken som syftar till att anpassa och underlitta for anhorigas
vardag. Ekonomiskt stéd, som enligt nationella policydokument ir en fundamental
stodform for andra anhériggrupper (Socialdepartementet, 2022a) och som enligt
denna studie endast erbjuds i mycket begransad omfattning till anhoriga till personer
med substansbruksproblem, ir ett sédant exempel (Benishek m.1l., 2011).

Anhorigstod vs familjestod

Aven om féreliggande studie i huvudsak har fokuserat pa forvaltningarnas direkta
anhorigstdd, finns indikationer pa hur férvaltningarna harimplementerat ett generellt
anhorigperspektiv som virnar om den anhoériges rittigheter (Socialdepartementet,
2022a). Anhorigkonsulenter tenderar att definiera anhériga som bade inom och
utom familj och slikt i hogre utstrickning 4dn 6vriga yrkesroller. Behandlare inom
IFO, som dessutom till storst del tillimpar anhorigstodet for anhoriggruppen, ar
diremot mer benigna att begrinsa anhériggruppen till endast familj och slikt vilket
star i strid med gillande lagstiftning (Socialstyrelsen, 2019). Aven om forskningen
pé omrédet till stor del anvinder (affected) family members, har dock begrepp som
affected others och concerned significant others blivit allt mer etablerade begrepp i
syfte att bredda definitionen av vilka anhériga som kan paverkas av den nirstien-
des substansbruksproblematik (Berg m.fl., 2022; Merkouris m.fl., 2022; Timko m.{l,
2022). Foreliggande studie pekar pé att trots den bredare definitionen av anhériga i
policydokument (och dven pd kommunala hemsidor), utgér implementeringen av
anhorigperspektivet en utmaning for verksamheterna som riskerar att utelamna vissa
anhériggrupper i behov av stéd. Detta behover inte innebira att dessa yrkesroller
aktivt stinger dorren for dessa anhériga, men indikerar att anhériga uppmirksam-
mas utifrén vilken relation de har till den narstdende. Att anhorigstodet i regel endast
informeras pa svenska inom forvaltningarnas kommunikationskanaler, kan utgéra
ytterligare exempel pa varfor anhériggruppen fortfarande rapporterar om otillging-
ligt stod (Fjeer och Dyregrov, 2021). Baserat pa resultaten finns det skal att tro att
information till anhériga om deras ritt till anhorigstod ges forst nir deras nirstiende
blir aktuell inom socialtjinsten.

Stodformernas inverkan pd delaktighet och egna behov

[ likhet med Socialstyrelsens (2019) kartliggning om tillimpade stodformer, visar
studien att CRAFT ir den vanligaste interventionen for direkt stod till anhoriga.
Denna stédform har i tidigare forskning kategoriserats som ett exempel pa den andra
typen av psykosociala interventioner for anhoriga till personer med substansbruks-
problem dir den anhdrige involveras for att motivera den nirstdende till behand-
ling (Orford m.fl., 2013). Aven om CRAFT uttryckligen ven syftar till att stirka
den anhoériges vilmaende (Smith & Meyers, 2004), ar det framfor allt effekten pa
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den nirstdendes benigenhet att sdka behandling som har fatt storst empiriskt stod
(Roozen m.1l,, 2010; Archer m.fl., 2020) — nagot som kan bidra till att stodformen i
praktiken tillimpas med just detta som huvudsakligt fokus. Till skillnad fran stodfor-
mer som CST och Al-Anon, innehaller CRAFT ett mer explicit fokus pa relationen
mellan anhérig och nirstiende, sarskilt genom kommunikationsstrategier. Aven om
detta efterfrigas hos anhériga (Hellum m.fl., 2021), finns en risk att stodet i praktiken
orienteras mot den nirstdendes forandring. For att anhorigstodet ska forbli relevant
for olika behovssituationer, ar det viktigt att stod dven ger utrymme for den anhoriges
egen aterhimtning — sirskilt nir relationen ir konfliktfylld eller férindring hos den
nirstdende r begriansad. Har krivs sirskild lyhordhet for hur anhoriga sjilva upple-
ver sin roll i relationen och vilken typ av fordndring de sjilva har kapacitet och moti-
vation att delta i.

Perspektiv pa delaktighet och egna behov inom mindre vanliga
interventioner

Foreliggande studie belyser komplexiteten med anhorigstod och avvigningen mellan
delaktighet och distansering framtrider som en central utmaning. I studien var anho-
rigkonsulenterna mindre restriktiva i stillningstaganden angdende delaktighet in
ovriga yrkesroller. En mojlig tolkning dr en storre flexibilitet hos anhérigkonsulenter
i bedémningen av vad som anses vara gynnsamt for anhériga i interaktionen med
forvaltningen. Den 6vergripande tolkningen av studiens resultat ir att delaktighet i
regel ses som det slutgiltiga mélet i anhorigstodet, vilket ocksa dr det huvudsakliga
bidraget i den forsta och andra typens psykosociala interventioner for anhériggrup-
pen (Orford m.1l,, 2013). Selbekk m fl., (2015) har studerat relationen mellan stod-
form till anhériggruppen och definitioner av fenomenet substansbruksproblematik.
[ studien jamfors tva olika modeller; SSCS-modellen som ser substansbruksproble-
matik som ett psykologiskt fenomen med sociala konsekvenser samt SE-modellen
som snarare arbetar inom en social ontologi och betonar substansbruksproblem som
ndgot som utvecklasi en social virld, i relationer, system och samhillen. SSCS model-
len erbjuder inte specifika verktyg att fokusera pa relationen mellan anhériga och
nirstdende, utan ar snarare inriktad pa att stodja och stirka anhorigas copingstrate-
gier for att frimja eget vilbefinnande (Orford m.{l., 2010). Denna modell kan upp-
fattas ha en narmare anknytning till en behavorial approach som ir associerad med
interventioner sdsom kognitiv beteendeterapi (Smith och Estefan, 2014). Likheter
finns dven med interventionen CST som fokuserar pad anhérigas egna rollméns-
ter och copingstrategier (Socialstyrelsen, 2019), men som vildigt f forvaltningar
enligt denna undersokning tillimpar. SE-modellen 4r dock mer besliktad med family
system approach /family disease approach (Smith och Estefan, 2014) dir det sna-
rare ir relationen mellan anhorig och nirstiende som bor ligga i fokus for att for-
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bittra den anhoriges situation. Vid forsta anblicken kan SE-modellen tolkas som ett
forsok att niarma sig ett anhorigperspektiv och utgora en motreaktion mot ett tidi-
gare individcentrerat fokus, dar anhoriga riskerar att bli bortglomda. Hir betraktas
ett kvalitativt anhorigstod i enlighet med tidigare studier som foresprakar den anho-
riges delaktighet i behandlingen snarare in att betrakta anhoriga som sekundira och
exkluderade (Richert m.fl, 2021; Ventura och Bagley, 2017). Modellen kan ocksa
tolkas som ett sitt att frimja ett familjeperspektiv dir den anhorige ses som en del
av 16sningen, men utan att for den delen uppmirksamma den anhériges ritt till stod
for egna behov. Genom att framhiva den anhdrige som en resurs och en aktiv del av
16sningen, till exempel genom att motivera den nirstdende till behandling, finns en
risk att den anhérige inte ges utrymme for sjalvbestimmande utan istillet forvin-
tas primirt stodja den nirstdendes process. Detta relaterar till en neoliberal syn pa
substansbruksproblematik dir ansvar liggs pa individ och familj (Térngvist, 2009;
Devaney, 2017). Denna syn, dir individen i betydande grad tillskrivs ett personligt
ansvar riskerar att forstirka stigmatisering.

Slutsatser

Det forefaller centralt att balansera mellan att frimja anhérigas delaktighet samti-
digt som deras egna behov och vilbefinnande uppmirksammas och prioriteras.
Foreliggande studie aterspeglar denna avvigning och uppmirksammar att stodets
organisering och vem som tillhandahéller stod har betydelse for tillgdng till och
utformning av stod till anhoriga. Forestillningar och uppfattningar om anhoriga
till personer med substansbruksproblem bland yrkesverksamma som tillhandahal-
ler stod behover utforskas och vidare, hur dessa forestillningar kan forstés utifrdn de
stodformer som finns tillgingliga f6r anhériggruppen.
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