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Abstract

Insomnia is a sleep disorder with a high prevalence in teenagers, which
leads to suffering and an increased risk of future health problems. The
Insomnia Severity Index (ISI) is a validated and well-researched self-
report questionnaire that aims to quantify insomnia and its severity in
adults. It is used in insomnia research and has been translated into many
languages, including Swedish. The psychometric properties of the ISI
have been thoroughly investigated for adults and to some extent on
teenagers abroad, but a psychometric evaluation of a Swedish transla-
tion of the ISI with young people in Sweden is still missing. The
approach of this study was to evaluate the psychometric properties of
the ISI in a sample of Swedish teenagers. A cross-sectional study with
data from 205 participants from a larger study was conducted to ascer-
tain the reliability of the scale and seek to operationalize its underlying
components. The results indicate that the ISI is a reliable self-assess-
ment scale for young people in a Swedish context. Furthermore, two
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components were distinguished by using principal component analysis.
The components were operationalized into typical and atypical insom-
nia symptoms for teenagers, respectively. The typical symptoms were
difficulties falling asleep combined with daytime complaints, while
atypical symptoms consisted of difficulties falling asleep after waking
up during the night, and difficulties with premature awakenings early
in the mornings. The conclusion is that a Swedish translation of the ISI
has good psychometric properties in teenagers, and that the underlying
structure of the ISI for teenagers differs from what studies on adults
have found, and to some extent studies on foreign teenagers. This could
reflect age-related differences in sleep, cultural differences or problem-
atic phrasing of the Swedish version of the ISI.

Keywords: Adolescents, Factor Analysis, Insomnia, Insomnia Severity
Index, Psychometric evaluation

Bakgrund

Insomni ér en vanlig somnstorning hos svenska tondringar (Hedin et
al., 2020) och forknippat med 6kad risk for ogiltig skolfranvaro, fram-
tida depression, och sdmre skolresultat (Bauducco et al., 2015; Gradisar
et al., 2022; Zhang et al., 2022). Insomni innebdr svarigheter med att
somna, somna om, eller for tidiga uppvaknanden. Minst ett av dessa
nattliga symtom madste forekomma tillsammans ndgon form av dagtids-
paverkan ifrdga om funktionsformaga eller dagtidssymtom sésom trott-
het, somnighet eller oro for somnen (American Psychiatric Association,
2013). Problemen ska ha pdgatt under minst tre ménader, tre nétter i
veckan for att anses vara kroniska. Prevalensen for insomni hos ton-
aringar uppskattas vara som hos vuxna, dvs ca 10 % 1 vistvirlden (de
Zambotti et al., 2018), men ca 30 % av svenska tonaringar har problem
med att somna mer dn en gang i veckan (Thorsteinsson et al., 2019) och
upp till 70 % rapporterar ett missndje med somnens kvalitet (Thorsén
etal., 2020). De odnskade riskerna forknippade med insomni gor att det
ar viktigt att kunna finga upp somnproblem pa tillforlitliga satt for att
kunna forebygga och behandla. Denna studie syftar darfor till att
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undersdka de psykometriska egenskaperna hos ett internationellt van-
ligt forekommande insomni-formulér pd svenska ungdomar: Insomnia
Severity Index.

Att méta insomni med Insomnia Severity Index

Vid insomniforskning och i kliniska insomni-sammanhang 4r det ovan-
ligt med objektiva métningar av somnen. “Golden standard” inom
insomni-forskning och vid utvdrdering av insomni-behandling ar
Insomnia Severity Index (ISI) som har sju frdgor och gar snabbt att fylla
1 (se Bilaga 1). Skalan har designats for att méata svirighetsgraden av
olika symtom pd insomni savél under dagen som under natten (Morin
et al., 2011). Frigorna avser att méta hur mycket lidande somnsvarig-
heterna orsakar, med ett tidsspann utifran de senaste tva veckorna. De
olika aspekterna som mdts dr svdrighetsgraden av insomnande, ofti-
villigt vaken tid under natten under natten eller tidigt pd morgonen,
missndjdhet med somnen, sémnsvarigheter som paverkar funktionen 1
vardagen samt sOmnsvdrigheter som dr mérkbara for andra i om-
givningen. Svaren anges pd en femgradig Likertskala frdn O till 4.
Totalsumman kan ligga mellan 0 och 28 podng. Hoga podng indikerar
svarare somnbesvar. Enligt den ursprungliga riattningsguiden indikerar
0-7 podng att personen sannolikt inte har nigra signifikanta somn-
besvir. Podng mellan 8—14 dr under gransvérdet for insomni men indi-
kerar att individen har vissa svarigheter med somnen. Medelsvér somn-
storning anses man ha om poédngen skattas mellan 15-21. Podng mellan
22-28 indikerar svéra och kliniskt signifikanta somnsvérigheter. Enligt
forskning har dock grinsvirdet for samstdmmighet med insomni-
diagnos visat sig ligga lagre dn 15, och cut-offs vid 8—11 har i klinisk
forskning gjorts gillande (Bastien et al., 2001; Morin et al., 2011;
Savard et al.,, 2005). Morin et al. (2011) konstaterade att cut-off
podngen med optimal sensitivitet och specificitet hos vuxna var 10 for
att kunna uppticka insomni i ett samhallsbaserat urval, respektive 11 1
en klinisk kontext. For ungdomar har en cut-off pad 9 rekommenderats
(Chung et al., 2011) och anvénts i tidigare svensk forskning (Arnison
et al., 2022).
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Psykometriska utvirderingar av Insomnia Severity Index

ISI har oversatts till flera olika sprék samt psykometriskt utvirderats 1
manga olika ldnder (Bastien et al., 2001; Cho et al., 2014; Fernandez-
Mendoza et al., 2012; Lahan & Gupta, 2011; Morin et al., 2011; Yazdi
et al., 2012; Yu, 2010). De psykometriska egenskaperna av ISI har ut-
vérderats 1 meta-reviewer dér studier pa tonaringar (fa) blandats med
studier pd vuxna (manga) (Cerri et al., 2023; Manzar et al., 2021).
Sammantaget har ISI visat sig ha goda psykometriska egenskaper nir
resultat frdn méinga studier analyseras tillsammans, men ingen studie pa
svenska tondringar ingdr, eller har kunnat hittats 1 véara litteratur-
sokningar. Nér en skala dversitts till ett nytt sprak och anvidnds pé en
ny aldersgrupp finns det alltid risk for att fragor tolkas annorlunda eller
att svaren blir annorlunda pé grund av kulturella skillnader. Det &r dér-
for viktigt att sékerstilla de psykometriska egenskaperna hos ISI hos
svenska tondringar. D4 det forekommer olika dimensionsanalytiska
matmetoder inom psykometrin anvinds framover bade begreppet kom-
ponent som hérleds genom komponentanalys och begreppet faktor som
hirleds vid faktoranalys. Begreppet dimension anvénds som en dver-
gripande samlingsterm for bada koncepten.

Psykometriska utvirderingar av Insomnia Severity Index
for vuxna

Den forsta systematiska utvirderingen med syfte att utréna de psyko-
metriska egenskaperna hos ISI genomfordes av Bastien et al. (2001).
Forskningen avsdg dels att undersoka reliabiliteten hos ISI, vilken
bedomdes vara god, och dels att klargora validiteten hos ISI. Genom
principalkomponentanalys (PCA) kunde konstateras att tre komponen-
ter, vilka operationaliserades till severity, impact och satisfaction kunde
forklara 72 % av den totala variansen. Ett visst overlapp mellan kom-
ponenterna kunde konstateras, men sammanfattningsvis bestod nimnda
fynd med empiriskt stod for innehallsvaliditet 1 ISI sa till vida att de
innevarande komponenterna fangar in de diagnostiska huvudkriterierna
for insomni. I studien medges dock att tolkningen av detta bor ske med
forsiktighet givet analysens explorativa karaktir och skalans begrin-
sade antal items (Bastien et al., 2001).
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Den franska versionen av [SI utvédrderades tidigt med PCA som analys-
metod, dir det kunde konstateras stod for dess interna konsistens samt
repeterbarhet. En struktur innefattande tvd komponenter bedomdes bist
forklara dess uppbyggnad (Savard et al., 2005). Flertalet senare psyko-
metriska utvirderingar av skalans 6verséttningar genomforda med PCA
har funnit samma resultat och inte kunnat finna stéd at den ursprungliga
modellen dir satisfaction tydligare utmérkt sig som en egen tredje
dimension (Bastien et al., 2001). Det har konstaterats att de initiala
psykometriska utvirderingarna anvéant sig av exploratorisk faktorana-
lys, vilken skulle forklara skillnaderna (Fernandez-Mendoza et al.,
2012). Inga studier innan 2012 hade genomfort en konfirmatorisk fak-
toranalys for att utrona vilken modell som pa bésta sitt kan forklara
strukturen hos ISI. Flera studier med konfirmatorisk faktoranalys har
gett stod at en tre-faktorstruktur frammanade (Castronovo et al., 2016;
Fernandez-Mendoza et al., 2012). En enda studie har undersokt faktor-
strukturen hos den svensksprékiga versionen av ISI (Dragioti et al.,
2015). Studien undersokte ISI hos patienter med kronisk smérta, dér
hilften av deltagarnas data randomiserades till explorativ- och hélften
till konfirma-torisk faktoranalys. Den exploratotiska faktoranalysen
ledde fram till en faktor, vilket &ven kunde bekréftas med en principal-
komponentanalys. Vad géller den konfirmatoriska faktoranalysen iden-
tifierades en adekvat passform forst efter att tre items tagits bort (fraga
1,3 och 6). En en-faktormodell omfattande de fyra kvarvarande items
kunde bist beskriva ISI hos urvalsgruppen. Att ett stickprov med sam-
sjuklig problematik representerar ett annorlunda sitt att svara pa ett
frdgeformulir &r dock inte ovanligt, da den samsjukliga problematiken
kan vara forenad med att somnproblemen yttrar sig pa ett specifikt sétt.
Till exempel har det i en studie med samsjuklig insomni och depression
visat sig att frdga 1 pa ISI korrelerade lagt med Ovriga items, och att
den interna konsistensen for skalan blev betydligt battre om denna frdga
skulle uteslutas (Norell-Clarke et al., 2015).
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Psykometriska utvirderingar av Insomnia Severity Index
for ungdomar

Kunskapslidget vad géller de psykometriska egenskaperna hos ISI for
ungdomar dr begransat. Studier med avsikt att klargéra den dimension-
ella strukturen hos ISI for ungdomar har genomforts i Schweiz (Gerber
etal., 2016), Hong Kong (Chung et al., 2011), Libanon (Chahoud et al.,
2017) och Iran (Chehri et al., 2021) med varierande mitmetoder och
resultat. Samtliga studier rekryterade tondringar via skolor och inklu-
derade deltagare bade med och utan somnsvarigheter. For bedomning
av skalans struktur har det i de olika studierna anvénts bade komponent-
och faktoranalys, med en, tva samt tre-dimensionsstruktur som utfall,
se Tabell 1.

Det finns begriansat med studier kring den svenska dverséttningen av
ISI {6r ungdomar, men tidigare svensk somnforskning inriktat mot ung-
domar har gett stod dt dess reliabilitet med uppmatt Cronbachs alfa pa
0.84-0.88 nér olika samma ungdomars svar mits vid fyra olika tidpunk-
ter (Arnison et al., 2022). I den studien anvidndes en annan version av
ISI &@n 1 denna studie, dir formuleringarna anpassats for att passa den
storre enkdtinsamlingen “Trestadsstudien”.

Tabell 1. Tidigare genomférda psykometriska utvarderingar av ISI hos ungdomar

Psykometriska utvdrderingar av ISI hos ungdomar

Forfattare (ir) ~ Sprdk  Urvals- Cronbachs Apglys- Dimensione Items Items Items
storlek alfa metod r 1:a 2:a 3e
Chahoud Engelska 46 0.9 PCA 2 45,6 1,2,3,7 -
(2017)
Chahoud Franska 58 0.7 PCA 3 5,6,7 1,4 23
(2017)
Chehri (2021)  Persiska 701 0.84 EFA/ 1 12,34, - -
CFA 5,6,7
Chung (2011) Kinesiska 1516 0.83 PCA 2 4,5,6,7 1,2,3 -
Gerber (2016)  Tyska 1475 0.81 CFA 1 12,347 - -

PCA=principalkomponentanalys, EFA=exploratorisk faktoranalys, CFA=konfiormatorisk faktoranalys
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Syfte, fragestillningar och hypoteser

Syftet med studien var att genomfora en psykometrisk utvirdering av
den svenska Oversittningen av Insomnia Severity Index (ISI) pa tona-
ringar. Fragestéllningarna var:

1. Vilka underliggande dimensioner har ISI och hur kan dessa
forstas utifrdn ungdomars somnsvarigheter?

2. Hur vil korrelerar ISI med de viletablerade métinstrumenten
for depression respektive angest, Center for Epidemiological
Studies Depression och Spence Children’s Anxiety Scale
(CES-D)?

3. Hur vil korrelerar ISI med enstaka somnrelaterade frdgor fran
formuldren Svenska Skolbarns Hélsovanor och Salutogenic
Health Indicator Scale?

Utifran dessa fragestéllningar och det som tidigare forskning om ISI har
visat har hypoteser formulerats. Forskning har visat att skalan har hog
validitet samt reliabilitet hos vuxna som har svarat pa frageformuléret.
Av den anledningen ir en av véara hypoteser att fraigeformuldret dven
har god reliabilitet 1 form av intern konsistens vid anvéndning for
svenska ungdomars sdomnbesvir. Forskning har dven pévisat ett sam-
band mellan somnsvérigheter och olika typer av psykologiska besvir.
Det finns framforallt en tydlig koppling mellan depression och dndrade
somnvanor samt att sémnen upplevs som forsdmrad vid depression.
Dessutom har forskning visat att det finns ett samband mellan sémn-
svarigheter och stress och dngest. P4 grund av detta dr vér hypotes att
frdgeformulédret ISI kommer ha en signifikant korrelation med skatt-
ningsformuldren CES-D och SCAS. Gillande enstaka frdgor om somn
ar vér hypotes att en signifikant korrelation mellan dessa fragor och ISI
kommer erhallas.
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Metod

Design och procedur

Data kommer fran den storre longitudinella studien ”Att foérebygga psy-
kisk ohilsa hos ungdomar med hjélp av systematiska skolbaserade in-
satser — en utvarderingsstudie i skolmilj6 dar hogstadieungdomar fran
skolor 1 sddra Sverige deltog (Garmy et al., 2015). Huvudsyftet var att
undersoka effekterna av DISA-programmet i skolmiljoé. Samtliga del-
tagare samt deras vardnadshavare har tillfrdgats om deltagande i stu-
dien och erhdllit skriftlig information om studien. Sedvanliga etiska
principer har f6ljts. Studien dr godkédnd av regionala etikprévnings-
ndmnden vid Lunds universitet (Lund — dnr 2012/462), och en &nd-
ringsansOkan om att fi genomfora den aktuella psykometriska studien
ar godkdnd av Etikprovningsmyndigheten (dnr 2022-04803-02).
Information och svar pa frdgor har samlats in géllande ungdomars hilsa
och vilbefinnande utifran frigeformuldr samt ett urval av frdgor om
demografi och hélsorelaterade fragor frdn Svenska skolbarns hélso-
vanor (Folkhdlsomyndigheten, 2018). Data har samlats in vid flera tid-
punkter, men data i den aktuella studien kommer fradn baslinje-
métningen och samlades in hosten 2012 och innefattar 880 deltagare.
Sjalvskattningsforfarandet skedde 1 klassrummen.

Deltagare

I undersokningen ingick frigan ”Har du sémnsvarigheter?” med svars-
alternativen ja och nej. Endast de som svarat ja péd frdgan ombads fylla
i ISI, vilket var 205 individer, vilka inkluderades i denna studie.
Deskriptiv statistik over deltagarnas fodelsedr samt konsfordelning
framgér av Tabell 2.

Tabell 2 Deskriptiv statistik 6ver deltagarnas fodelsear

Fodelsear Antal (%) Konstillhorighet Antal (%)

15 8 (3.9%) Flickor 149 (72.7%)
14 144 (70.2% Pojkar 56 (27.3%)
13 53 (25.9%)

Totalt 205 205
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Mitinstrument

Insomnia Severity Index (ISI) (Bastien et al., 2001; Morin et al., 2011)
anvindes for att médta deltagarnas somnkvalitet. Ett flertal svenska
oversittningar florerar men den version som anvéndes dr den svenska
oversittningen fran 2005 av Markus Jansson. Bilaga 1 visar hur ISI sadg
ut 1 studien.

Spence Children’s Anxiety Scale (SCAS: Spence, 1998) anvinds pa
barn upp till 17 ar. Den ér avsedd for att méita dngestproblematik och
dess svarighetsgrad enligt kriterierna i DSM-IV genom skattningsfor-
mulér. Skalan har 44 items varav 38 kan generera podng och sex &r
fyllnads-items. Cut-off skiljer sig &t for pojkar och flickor samt for olika
alderskategorier. Cut-off vid 33 poéng for pojkar respektive 40 poidng
for flickor 1 tonédren foreslas signalera subklinisk eller forh6jd niva av
angest. Formuléret innehdller olika pastdenden om ridslor vilka kan
besvaras med 0 till 3 (0 = aldrig, 1 = ibland, 2 = ofta, 3 = alltid), och
som sedan bedoms mot olika dngesttillstind: separationsangest, social
fobi, tvdng, panik/agorafobi, radsla for fysisk skada och generaliserad
angest.

Center for Epidemiological Studies-Depression (CES-D) (Radloff,
1977) ér en sjilvskattningsskala med 20 items om hur ofta man den
senaste veckan upplevt olika depressionssymtom sdsom orolig sémn,
forsamrad aptit och kénslor av ensamhet. Svarsalternativen for varje
item stracker sig frdn 0 till 3 (0 = Séllan eller aldrig, 1 = liten del av
tiden, 2 = stor del av tiden, 3 = for det mesta eller hela tiden). Maxpoédng
ar 60 podng, med en foreslagen cut-off pa 16 poing for att identifiera indi-
vider med risk for att utveckla klinisk depression (Lewinsohn et al., 1997).

Utdver instrumenten ovan anvéndes tre somnrelaterade fragor for att
undersoka hur vél ISI korrelerar med dessa fragor. Tva fragor ér fran
enkdten om Svenska Skolbarns Hdlsovanor (Folkhidlsomyndigheten,
2018). En av dessa dr en del-frdga frdn Health Behaviours of School-
aged Children Symptom Checklist (HBSC-SCL) som efterfrdgar om
man under de senaste veckorna haft svart att somna. Denna friga skatt-
tas fran 1 till 5, dir 1 stod for séllan eller aldrig och 5 for i stort sett
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varje dag. Den andra frdgan handlade om man under de senaste veck-
orna hade étit tabletter eller ndgon annan medicin mot olika besvér, dir
somnmedicin var ett svarsalternativ. Vidare anvdndes dven en somn-
friga fran Salutogenic Health Indicator Scale (SHIS: Garmy et al.,
2017) 1 korrelationsanalysen. P4 denna fraga skattas somnen de senaste
fyra veckorna pé en skala fran 1 till 6, dir 6 podng motsvarar att man
upplever att man har sovit bra och 1 podng motsvarar att somnen har
varit délig.

Statistisk analys

For statistiska analyser anvindes IBM Statistical Package for Social
Sciences version 28. Saknad data pd ISI hanterades genom exklusion,
vilket reducerar risken for felaktiga analytiska resultat (Field, 2018).
Totalt exkluderades 21 individer, vilket motsvarar ca 10 %. Samma for-
faringssitt anvindes for de Ovriga fridgeformuldren eller de enstaka
items som kom att ingd 1 analyserna. Darfor varierar antalet inkluderade
individer mellan analyser men det ror sig mellan 184—-205. En reliabili-
tetsanalys genomfordes och reliabiliteten av ISI uppskattades utifrdn
den interna konsistensen som framgér av Cronbachs alfa. Den analys-
metod som anvédndes &r principalkomponentanalys (PCA). For att
kunna avgora laddningen av de olika items pd de framkomna kompo-
nenterna anvindes ortogonal rotation. I SPSS finns det tre olika
metoder for att genomfGra en ortogonal rotation. Metoden som
anviandes for den aktuella studien var varimax rotation. Varimax
rotation anvinds for att reducera antalet manifesta variabler (dvs.
pastdenden) och hitta mojliga latenta variabler (dvs. underliggande
dimensioner) (Field, 2018).

Data har initialt testats med Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) som ska ge ett
virde pa >0.50 for att vara godtagbar. Dessutom anvéndes Bartlett’s
Test of Sphericity som ger ett mdtt pd den statistiska sannolikheten pa
att det finns signifikanta korrelationer mellan ett antal items. Detta test
ska vara signifikant om insamlad data kan anses vara ldmplig och av
tillrackligt god kvalitet for att analyseras med PCA (Field, 2018).
Resultaten redovisas under rubriken “komponentstruktur”. For att av-
gora hur ménga komponenter som bést beskriver dimensionaliteten har
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bade Kaiser-kriteriet och scree plot bedomts. Scree plot dr en grafisk
bild av komponenternas egenvirden, diar komponenterna dver den vi-
suella brytpunkten anses ldmpliga att extrahera. Kaiser-kriteriet har an-
vénts som riktlinje for att avgora antalet komponenter som ska behallas.
Detta avgors baserat pa Egenvirden (Eigenvalues), vilket representerar
variansen som forklaras av varje komponent, sambandet mellan kom-
ponenterna samt tolkningsbarheten av dessa. I enlighet med Kaiser-kri-
teriet har komponenter med ett viarde dver 1 behallits. For att avgora
hur varje enskild item forhéller sig till hela skalan anvindes item-total
correlations. En bivariat korrelation med Pearson’s koefficienter har
genomforts som metod for korrelationsanalysen. Korrelation genom-
fordes mellan de olika items i ISI skalan samt mellan ISI och depress-
ions-skalan CES-D samt angest-skalan SCAS. Dessutom utfordes en
korrelationsanalys mellan ISI och de enstaka somnrelaterade frdgor
som var med 1 studien.

Resultat

Deltagarnas karaktiristik

Antalet ungdomar som svarade ja pa fraigan om man upplevde somn-
svarigheter var 205. Av dessa ungdomar var det 184 som svarade pa
hela ISI. Den genomsnittliga ldern var 13.78 (SD = 0.50, variations-
vidd = 13—15) som berdknades utifrdn att ungdomarna redan hade fyllt

ar vid datainsamlingen hosten 2012. Det var 56 pojkar som svarade att
de upplevde sémnsvarigheter vilket motsvarade 27,3 % av deltagarna
som upplevde somnsvérigheter. Det var 149 flickor som svarade att de
hade somnsvarigheter som motsvarade 72,7 % av de som upplevde
somnsvarigheter. De flesta ungdomar som upplevde somnsvérigheter
var fodda i Sverige, 193 (94,6 % av de som svarade pa ISI). Av de andra
ungdomarna som svarade att de upplevde somnsvérigheter var 3 ung-
domar fodda i Europa (1,5 %) och 8 ungdomar var fodda utanfor
Europa (3,9 %). De flesta ungdomar som upplevde somnsvéarigheter var
14 &r gamla (fodda ar 1998) och motsvarade 144 ungdomar (70,2 %),
det var 53 ungdomar (25,9 %) som var 13 ir gamla (fédda 1999) samt
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8 ungdomar (3,9 %) som var 15 ar gamla (fodda 1997). Maxpoing pa
ISI formuléret &r 28 poédng, ingen av deltagarna skattade hogre én 25
och det lagsta som skattades var 3 podng. Resultaten framgér av Tabell 3.

Tabell 3 Medelvarde, standarddeviation (SD) och range for de olika items hos
samtliga deltagare som besvarat ISI

Variabel Medel SD Range
Svarigheter med att somna pa kvillen? 2.13 0.9 0-4
Svarigheter med att vakna upp pa natten? 1.06 1.16 0-4
Sviérigheter med att vakna for tidigt pA morgonen? 1.15 1.25 0-4
Hur missnéjd 4r du med ditt nuvarande somnménster? 2.24 0.84 0-4

I hur pass hog utstrickning anser du att dina sémnsvarigheter stér dig

minne och humor)?

I hur pass hog grad tror du att andra personer mérker av att dina 1.11 0.96 0-4
sdmnsvarigheter forsamrar din livskvalitet?

Hur oroad &r du 6ver dina nuvarande somnsvarigheter? 1.04 0.98 0-4

Statistik éver resultat pa IST

Deltagare Antal (%) Medel SD Range
Svarat pa ISI (sémnsvarigheter) 184 (22.6%) 10.55 4.51 3-25
Svarat pa ISI (flickor) 149 (72.7%) 10.81 4.50 3-25
Svarat pa ISI (pojkar) 56 (27.3%) 9.92 4.50 3-22

Reliabilitetsanalys

Utifran reliabilitetsanalysen som genomfordes har [SI-skalan en god in-
tern konsistens med Cronbach’s o =.74. Item-total korrelationen av ISI
varierade mellan .24 och .64 (mean =.31). De tre nattspecifika fragorna
1-3 korrelerade lagt med helsskalan. Fragorna med dagtidsbesvir
(4-7) korrelerade hogre med helskalan. Se Tabell 4 f6r vérden.
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Eftersom enstaka frdgor kan dra pdverka en skalas inre konsistens tes-
tades hur Cronbach’s a paverkades om en fraga i taget togs bort (se
Tabell 5). Sammantaget hojdes endast den inre konsistensen om fragan
om “’svérigheter att vakna for tidigt pA morgonen” skulle tas bort.

Tabell 4. Item-total korrelation. Nedan presenteras respektive items korrelation
med ISI som helskala

Item Item-total korrelation
1. Svérigheter med att somna pa kvillen? .38
2. Svérigheter med att vakna upp pa natten? 34
3. Svarigheter med att vakna for tidigt p4 morgonen? 24
4. Hur missndjd dr du med ditt nuvarande sémnmonster? .59
5. T hur pass hog utstrickning anser du att dina sémnsvarigheter stor dig .61

6. I hur pass hog grad tror du att andra personer mérker av att dina 51
somnsvarigheter forsamrar din livskvalitet?

7. Hur oroad ir du 6ver dina nuvarande somnsvarigheter? .64

Tabell 5. Cronbachs alfa nar item har tagits bort. Nedan presenteras hur skalan
hdnger samman nar respektive items tas bort.

Item Cronbachs alfa niir item tas bort
1. Svarigheter med att somna pa kvillen? 73
2. Svarigheter med att vakna upp pa natten? 74
3. Svarigheter med att vakna for tidigt pA morgonen? 77
4. Hur missndjd dr du med ditt nuvarande sdmnméonster? .69
5. T hur pass hog utstriickning anser du att dina sémnsvarigheter stér dig .67

1 din vardag (t.ex. trétthet, skolarbete, fritid, koncentration, minne och humér)?
6. I hur pass hog grad tror du att andra personer mérker av att dina .70
somnsvarigheter forsdmrar din livskvalitet?

7. Hur oroad #r du 6ver dina nuvarande somnsvarigheter? .67
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Komponent-struktur

Enligt resultatet av KMO-virdet (Kaiser-Mayer-Oklin) och Bartlett’s
(Test of Sphericity), 0,79 respektive, y2(21) = 320,71; p < 0,001, be-
domdes insamlade data vara ldmplig och av tillrdckligt god kvalitet for
att analyseras vidare med en PCA. Tabell 6 visar resultatet av PCA.
Baserat pa denna faststilldes tva komponenter med eigenvalue >1.
Forsta komponenten hade eigenvalue pé 3.0 och andra hade eigenvalue
pa 1.04. Dessa tvd komponenter forklarade tillsammans 57,69 % av
variansen dér respektive komponent bidrog med: 42,89 % och 14,81 %.
Enligt Scree plot bor snarare en komponent extraheras (se Figur 1). Be-
slutet togs att g vidare med de tva komponenterna som framkom enligt
Kaiser-kriteriet. De fragor som laddade signifikant pd den forsta kom-
ponenten handlar om svérigheter med att somna, missndjdhet med
sdmnmdonster, hur mycket somnsvérigheterna stor, om somnsvarighet-
erna dr markbara for omgivningen samt hur oroad man dr dver det
nuvarande somnmonstret. Det dessa fragor har gemensamt &r att somn-
svarigheter pa olika sétt pdverkar livskvaliteten kombinerat med in-
somningssvarigheter. De frdgor som laddade signifikant p4 den andra
komponenten handlar om svérigheter att vakna upp pd natten samt
svarigheter med att vakna for tidigt pd morgonen. Det de hir fragorna
har gemensamt &r att det handlar om svérigheter med uppvaknande.
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Figur 1. Scree plot 6ver komponenternas egenvarde
Scree Plot

Eigenvalue

1 2 3 4 5 6 7

Component Number

Tabell 6. Principalkomponentanalys resultat. Nedan presenteras de sju olika
items som IS| bestar av samt deras respektive laddning pa de tva komponen-
terna som framkommit. ”Suppress absolute values less than” stilldes in pa 0.4.

Items 1 2
Svarigheter med att somna pé kvéllen? 72
Svarigheter med att vakna upp pa natten? .60
Svérigheter med att vakna for tidigt pA morgonen? .82
Hur missndjd dr du med ditt nuvarande somnmonster? .76
I hur pass hog utstrackning anser du att dina somnsvarigheter stor dig 77

I hur pass hog grad tror du att andra personer marker av att dina 57

somnsvarigheter forsamrar din livskvalitet?

Hur oroad dr du 6ver dina nuvarande somnsvarigheter? 77
Eigenvalue 3.0 1.04
% av varians 57.69
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Enligt Field, (2018) ska faktorladdningarna vara storre dn 0.364 nér
stickprovsstorleken dr 200 och det rekommenderas att anta 0.4 som en
godtagbar laddning. Stickprovsstorleken for den aktuella studien ar 205
och ”suppress absolute value less than” stéilldes av denna anledning in
pa 0.4. Enligt resultatet har varje item i denna studie en faktorladdning
storre dn 0.4.

Korrelationsanalyser

Korrelationskoefficienterna erholls mellan ISI-skalan och de skalor
som teoretiskt sett miter relaterade aspekter trots att det &dr olika
konstrukt. Dessa skalor var CES-D som miéter depression och SCAS
som madter dngest. Dessutom har en korrelationsanalys mellan ISI och
de enstaka somnrelaterade fragor géllande somnsvarigheter, somnléike-
medel samt frigan om hur man upplever att man har sovit (SHIS) ge-
nomforts. Resultatet av korrelationsanalysen framgér av Tabell 7. ISI
hade en stark positiv korrelation med depressionsskalan CESD-D, och
moderata positiva korrelationer med dngestskalan SCAS, frdgan om
sOmnsvarigheter samt frigan om hur man har upplevt somnen (p<.01).
Resultatet visar att korrelationen mellan ISI och sémnlédkemedel var
moderat och positiv (p<.01). Korrelationsanalysen mellan de sju olika
items som ISI bestér av framgér av Tabell 8. Resultatet visar att svarig-
heter att somna in (item 1) korrelerar starkare med de items som méter
det subjektiva lidandet av soémnproblemen (item 4, 5 och 7) dn vad
svarigheter med att vara vaken pa natten eller vakna tidigt p4 morgonen
gor. Samtliga items korrelerar positivt med ISI som skala (p<.01).

Diskussion

Syftet var att psykometriskt utvirdera Insomnia Severity Index pa
svenska tondringar och undersoka hur instrumentet forhéller sig till
depression och dngest samt enstaka fragor kring somn frén formuliret
SHIS och Svenska Skolbarns hilsovanor. Hypotesen om att ISI skulle
ha god reliabilitet 1 form av intern konsistens visade sig fa stod. Likasa
fick hypotesen om signifikanta samband med de nérliggande problem-
omradena dngest och depression samt de enstaka frdgorna om sémn-
stod. I dagsldget finns det f4 psykometriska utvédrderingar pd ISI for
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tondringar, sarskilt for svenska tondringar. Konstrukten som anvints 1
denna studie kommer diskuteras utifrdn styrkor och svagheter.
Lopande presenteras ocksé forslag pa olika aspekter som paverkar som-
nen och dess betydelse for ISI samt andra forslag pd hur forskningen
kring ISI kan vidareutvecklas.

Reliabilitet

Denna studies reliabilitetsanalys visar pa att ISI har en hog grad av
intern konsistens hos svenska ungdomar med subjektivt skattade somn-
problem. Detta bekréftar tidigare forskning, dé reliabiliteten hos ISI
upprepat i studie efter studie visat sig vara god, bade hos vuxna och
ungdomar. Cronbachs alfa uppskattas i denna studie till .74 vilket mot-
svarar god reliabilitet, men Cronbachs alfa-vérdet dr lagre dn vad andra
studier funnit géllande svenska ungdomar (Arnison et al., 2022;
Bauducco et al., 2015). Reliabilitetsvérdet talar d&nda for att items i for-
mulédret hinger samman och motsvarar det bakomliggande konceptet
somnsvéarigheter, som det avser att mata. Nivan talar dven for att skalan
inte innehaller frdgor som ar for lika varandra. Detta stodjer anvindan-
det av ISI som ett pélitligt och robust instrument for att skatta somn-
besvir hos ungdomar.

Korrelationer

Korrelationsanalysen mellan de olika fragorna 1 ISI visade att det finns
signifikanta korrelationer mellan de sju fragorna, vilket ocksa tyder pa
att frigorna maiter ett sammanhidngande konstrukt. De korrelations-
analyser som genomf0rts 1 denna studie visar dessutom pé signifikanta
samband med resultaten pd skalorna som syftar att méata forekomst av
angest och depressiva besvér. Korrelationen mellan ISI och CES-D som
berdr depressiva symtom visar pa ett starkt signifikant samband, vilket
ligger 1 linje med tidigare kunskap om samsjuklighet mellan dessa
besvir (Tolédo et al., 2021; Yang et al., 2023). En positiv moderat kor-
relation har dven hittats mellan ISI och SCAS, som berdr dngesttill-
stdnd. Utifran korrelationsanalysen verkar det finnas samsjuklighet
mellan somnsvarigheter och angesttillstaind. Detta ligger ocksa i linje

Tidskriften Somn och Hilsa. ISSN: 2003-234X; e-ISSN: 2003-2501

Copyright: © 2025 Eken., Nordin, Norell. (2025)

This is an Open Access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution 4.0
International License (CC BY 4.0), which permits unrestricted use, distribution, and reproduction in
any medium, provided the original author and source are credited and the license is stated.
http://doi.org/10.59526/s0h.13.39202

33


http://doi.org/10.59526/soh.13.39202

med tidigare forskning om att det 4r vanligt med komorbiditet av soémn-
besvir och angesttillstdnd (Soltani et al., 2023; Yang et al., 2023).

Vidare visade korrelationsanalysen att den enstaka frdgan om somnsva-
righeter som ingick i Svenska Skolbarns hilsovanor samt fragan om hur

man har upplevt sin somn frdn SHIS formuléret pa en positiv korrela-
tion med ISI. Korrelationerna mellan ISI och de enstaka frigorna om
somn dar emellertid inte starka. Det kan tala for att dessa frdgor inte
tillrackligt fangar in de somnsvarigheter som tondringar besvéras av,
vilket belyser vikten av att anvinda ett mer heltickande skattnings-
instrument som ISI.

Dimensionsanalys

I denna studie kunde en struktur om tva komponenter bést forklara ISI
hos svenska ungdomar med sémnproblem, dér item 1, 4, 5, 6 samt
7 laddar mot den forsta komponenten och dir item 2 och 3 som berdr
svarigheter med att vakna upp pa natten respektive svarigheter med att
vakna for tidigt pd morgonen laddar mot komponent tva. En tva-
dimensionsstruktur tycks dven vara den modell som flest psykomet-
riska utvédrderingar visat forklara uppbyggnaden hos ISI. De tva
dimensionerna har inte sillan tolkats som en representation av de
konkreta sdmnproblemen och deras svarighetsgrad respektive den pé-
verkan i form av tillfredsstéllelse, pafrestning och funktionsnedsittning
som somnsvarigheterna for med sig. Dock skiljer sig resultatet i denna
studie fran tidigare uppdelningar, med ett undantag (Chahoud et al.,
2017) som ocksé hittade en dimension bestdende av frdga 2 och 3 for
fransktalande ungdomar som den minsta av tre komponenter.

Problematiska items och méjliga forklaringar

Aven om skalan visade sig ha god intern konsistens visade sig tvé
variabler vara mindre betydelsefulla for komponentstrukturen. De tva
items som laddade p& komponenten var fragorna “problem med att
vakna under natten” och ”problem med att vakna for tidigt” som hade
en laddning pa .60 respektive .82 (se Tabell 6). Dessa tva variabler lad-
dade pd den andra komponenten som hade ett 1agt egenvirde pa 1.04
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och ligger precis Over griansen for Egenvirde, >1, vilket i psykometrisk
forskning brukar anvdndas som cut-off. Det kan anses vara ett griansfall
for att klassas som en egen komponent, och dessa tvd items kan mot
bakgrund av detta faktum anses vara mindre viktiga for skalans sam-
manséttning. Dessutom framgick det 1 korrelationsanalysen att de hér
frdgorna korelerade lagt med de andra frdgorna pé ISI (se Tabell 8).
Utifran detta resultat verkar det som att de hér tvé frigorna inte ar lika
relevanta for tonaringar och att de sdmnsvarigheter som dessa fragor
avser att finga upp kan ses som atypiska symtom hos tondringar i
samplet.

Som summerats 1 introduktionen finns en oenighet i tidigare forskning
gillande antal dimensioner som ISI skalan bestar av, bade for vuxna
och tondriga sample. Skillnader mellan studier pd vuxna och ungdomar
kan forklaras av biologiska och sociala olikheter. Tondringar genomgér
en biologisk utveckling som kombinerat med sena sociala vanor (t ex
umgas med jidmnariga via sociala medier) bidrar till att tonaringar
lagger sig senare och har svért for att g upp tidigt (Choukas-Bradley
et al., 2023; Crowley et al., 2018). Detta kan vara en anledning till att
problem med att vakna tidigt inte dr s& vanligt hos tondringar och dérfor
inte korrelerade sérskilt starkt med de andra frigorna. Den homeo-
statiska processen som sker under utvecklingen och som &r aktuellt for
tondringar har ocksa en paverkan. Den bidrar till det tryck som vanligt-
vis byggs upp under dagen och som hjilper oss att kdnna oss trotta
(Carskadon, 2011; Crowley et al., 2018). Denna process forskjuts dér-
emot under tondren vilket kan vara en bidragande faktor till att ton-
aringar inte upplever lika stora problem med att vakna under natten.
Aven om de tvé frigorna inte verkade lika relevanta for de svenska
ungdomarna i det skdnska stickprovet s hade ISI en god reliabilitet,
Cronbachs alfa =.74 och Tabell 5 visar att borttagning av dessa tva
frégor inte avsevért hojer Cronbachs alfa.

Kulturella eller sprikliga skillnader

Skillnaden i dimensionsstrukturen mellan olika studier skulle kunna
bero pd kulturella eller sprékliga skillnader. De kulturella skillnaderna
skulle kunna hidnga ihop med olikheter 1 skolstartstider, normer kring
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Q90

laggdags samt hur man kulturellt ”far” bete sig ifrdga om att kompen-
sera for somnbrist. I Sverige dr sannolikheten stor att man vicker en
sovande person pa en lektion eller pd en arbetsplats medan det skulle
kunna se annorlunda ut i ldnder, diar acceptansen for tupplurar pé
offentliga platser dr hogre eller man har siesta, och dér en person med
sOmnsvarigheter kan ha lattare att kompensera for somnbrist under dag-
tid (Jeong-ju, 2011). Tidigare forskning har ocksé visat att det finns
skillnader avseende prevalensen for insomni mellan olika ldnder savil
som somnlidngd och sémnvanor for ungdomar (Gariepy et al., 2020;
Jeon et al., 2021). Detta skulle kunna innebéra att det finns indikationer
pa kulturella skillnader gillande insomni mellan olika lénder.

Dessutom kan skillnaden i1 dimensionsstrukturen mdjligen bero pé att
den svenska dversittningen av ISI pdverkade de latenta dimensionerna.
Gillande formuleringarna pa ISI sd har man 1 Sverige forst 2017 enats
om en gemensam Oversatt version av ISI, initierat av Susanna Jernelov
(Se denna referens for tillgang till den nya versionen: Sandlund, 2020).
Tidigare florerade minst tre olika dverséttningar. Bakgrunden till fram-
tagandet av den gemensamma versionen var att vissa formuleringar
anekdotiskt ansdgs svara att forstd av framforallt yngre personer. Att
frdgeformulédr kan vara svéra att forstd pa grund av hur de formuleras
skulle kunna paverka anvdndbarheten av dessa frigeformuldr samt hur
resultat ska tolkas. I den aktuella versionen av ISI kan item 2 och 3 vara
tvetydiga eftersom fragorna kan misstolkas som att om man kan vakna
pa natten och tidigt p4 morgonen sd svarar man inga svarigheter” (se
Bilaga 1 for formuleringarna). Detta tyder pd vikten av begripliga
formuleringar samt att hdnsyn tas till hur sprék anvinds. Det vore dérfor
av relevans for framtida forskning att psykometriskt replikera en
psykometrisk utvidrdering pa den nyare konsensus-Oversittningen av
ISI pa ungdomar.

Styrkor och begrinsningar

Stickprovsstorleken kan ha paverkat resultatet frdn principal-
komponentanalysen som genomfordes. Stickprovsstorleken for PCA
bor helst vara pd minst 300 deltagare, emedan ett stickprov pd 100 anses
for lagt (Field, 2018). Stickprovsstorleken for den aktuella studien var
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205 deltagare vilket skulle kunna betraktas som suboptimalt. For att 6ka
generaliserbarheten for de psykometriska egenskaper for ISI hos
svenska tondringar behovs ytterligare forskning med en storre stick-
provsstorlek pd tondringar som upplever somnsvérigheter. For att
kunna generalisera resultaten dr det nodvindigt att genomféra en
korsvalidering av komponentstrukturen pa ett annat sample med en
konfirmatorisk faktoranalys (CFA).

Denna studie genomfordes som en tvarsnittsstudie med data fran ett en-
skilt mattillfalle, vilket ingick i en storre longitudinell studie. Det fanns
en forhoppning om att kunna anvinda den data som fanns insamlad vid
en senare matpunkt, men pa grund av ofullstdndig data frin det senare
mittillfallet och andra faktorer utom var kontroll var det inte praktiskt
genomforbart. Till f6]jd av detta gick det inte att vid sidan av intern

konsistens dven berdkna repeterbarhet som ett matt pa reliabilitet. Att
mita test-retest-reliabilitet hade gett viardefull information om skalans
tillforlitlighet hos svenska ungdomar och ytterligare bidragit till studi-
ens tyngd. Framtida studier bor dérfor undersdka bade den interna kon-
sistensen och repeterbarheten for att klargora tillforlitligheten hos ISI
for ungdomar. Ytterligare ett omrdde att beforska vore de psykomet-
riska egenskaperna hos den nya konsensusversionen av ISI hos ungdo-
mar. Om samma faktorstruktur upptriader igen kan missforstdnd kring
item 2 och 3 avfardas som forklaring. Vad géller urvalet inkluderades
endast ungdomar som anser sig ha somnsvérigheter 1 denna studie.
I framtida forskning skulle det vara av virde att psykometriskt
utvirdera ISI i ett urval som &ven bestar av ungdomar utan sémn-
svarigheter fOr att analysera eventuella skiljande resultat.

Kliniska implikationer

Den framsta slutsatsen utifran resultatet frdn denna studie &r att ISI har
god intern konsistens for tondringar och kan anvidndas pd denna grupp.
Det fanns tvd fragor som inte verkade lika relevanta for tondringar i
denna studie, ndmligen svérigheter med att vakna upp pa natten och
svarigheter med att vakna for tidigt pd morgonen. Vid tolkningen av
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enskilda individers resultat kan det déarfor vara viktigt att ta hiansyn till
aldersrelaterade skillnader gidllande somnen. Den officiella rattnings-
guiden till ISI tar inte hénsyn till detta utan bedomer endast totalpoédng.
Det dr dven viktigt att minnas att &ven om ISI ger en god indikation pa
huruvida klienter uppfyller diagnosen insomni eller inte s krévs ytter-
ligare kartlaggning och beddmning utifrdn exempelvis utldsande,
vidmakthallande och klientspecifika faktorer som kan ha betydelse for
prognos och behandling (Riemann et al., 2023).

Ett bifynd i studien var de tydliga sambanden mellan sémnsvarigheter,
depression och angest. Den som kommer i kontakt med tonaringar med
somnproblem bor dven undersdka om de har problem med &ngest och
depression. Tidigare forskning visat att somnsvarigheter hos tondringar
okar risken for depression, angest samt riskfyllda beteenden som exem-
pelvis bruk av alkohol och droger (Uccella et al., 2023).

Slutsats

Denna studie har haft som syfte att klargora de underliggande dimen-
sionerna hos ISI {6r svenska ungdomar, och bidrar ddrmed till att bringa
okad klarhet 1 instrumentets anvindbarhet pd malgruppen. Detta ar
viktigt dd instrumentet anvénds pa tondringar i aktuell svensk somn-
forskning (Arnison et al., 2022; Bauducco et al., 2015; Zetterqvist et
al., 2021) och mojligen dven anvénds 1 klinisk praktik.
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Bilaga 1

Bedom hur pass allvarliga dina sémnsvirigheter har varit de senaste tvi veckorna.

Svarigheter Inga Sma Medel Stora | Mycket
stora
1. Somna pa kvillen o | o 0 o o
2. Vakna upp pé natten [a] = o o o
3. Vakna for tidigt pd4 morgonen u] =] [a] u] o
4. Hur missndjd dr du med ditt nuvarande sémnménster?
Mycket ngjd Nojd Varken eller Missndjd Mycket missnojd
o s] a] a] o

5. Thur pass hog utstrickning anser du att dina somnsvarigheter stor dig i din vardag (t.ex
tritthet, skolarbete, fritid, koncentration, minne och humér)?

Inte alls stérande

Lite stérande

Nagot stérande

Klart storande

Mycket stérande

a

o

o

o

=]

6. Thur pass hog grad tror du att andra personer mirker av att dina somnsvérigheter forsémrar din

livskvalitet?

Inte alls mérkbart Lite markbart | Nagot médrkbart | Klart mérkbart Mycket
mdrkbart
=] o o s] o
7. Hur oroad ér du 6ver dina nuvarande sémnsvarigheter?
Inte alls oroad Lite oroad Nagot oroad Klart oroad Mycket oroad
a] o o o o

ISI= Insomnia Severity Index (Morin 1993)
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