OM FORSKNINGSOMTALEN
Forskningsomtalen er laget av Folkehelseinstituttets omrade

for helsetjenester, i et samarbeidsprosjekt med Kunnskapskommunen
Helse Omsorg Vest. Omtalen skal veere til stgtte for beslutningstakere
i kommunenes helse- og omsorgstjenester.

Tiltak for a forebygge ensomhet
blant eldre

Det kan se ut til at teknologi, sosial stgtte og
sosiale programmer kan bidra til a redusere
ensomhet blant eldre, men konklusjonene
er usikre og kan veere vanskelig a
generalisere til norske forhold.
Forskningsomtalen er basert pa en
systematisk oversikt fra 2018.

Byradsavdeling for helse og omsorg i Bergen kommune
gnsket a fa vite hvilke tiltak som kan veaere effektive for a
forebygge ensomhet blant eldre.

HOVEDBUDSKAP
Den systematiske oversikten oppsummerte tiltak for a
redusere ensomhet blant eldre.

Resultatene viser at:

. Blant de kvantitative studiene viste seks av de 11
gruppebaserte tiltakene positive resultater for
ensomhet. Vi vet ikke om tiltakene har praktisk
betydning for den enkelte fordi stgrrelsen pa
effekten ikke er oppgitt.

. De fleste studiene har inkludert fa personer og
tiltakene er av ulik karakter. Det trengs mer
forskning fgr vi kan veaere sikre pa effekten av
tiltakene.

. De kvalitative studiene pekte pa at kunst- og
handverksaktiviteter kan vaere med 3 bidra til gkt
sosial aktivitet og egen kreativitet.

Vi har for lite informasjon om de inkluderte studiene til a
kunne vurdere tilliten til resultatene. For eksempel er ikke
resultatene presentert i detalj, og det er inkludert studier
av ulikt design. Flere av studiene er gjennomfgrt i land
med til dels andre kulturelle og velferdsstatlige
kjennetegn enn det som er vanlig i Norge. Resultatene ma
tolkes med forsiktighet.
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Ensomhet kan defineres som en ubehagelig fglelsesmessig
tilstand som fglge av opplevelse av manglende eller
utilstrekkelige sosiale relasjoner og fglelsesmessige
misforhold mellom eksisterende og gnskede sosiale
forbindelser. Ensomhet kan vaere situasjonsbestemt eller
vedvarende, og kan pa et gitt tidspunkt vaere mild,
patrengende eller intens.

Ensomhet er noe annet enn sosial isolasjon. Sosial isolasjon er
fraveer av eller et lite antall sosiale relasjoner med andre
mennesker, uten at dette ngdvendigvis medfgrer ensomhet.
Bade ensomhet og sosial isolasjon ansees som et
folkehelseproblem og er forbundet med en rekke negative
konsekvenser for fysisk og psykisk helse. Forekomsten av det
som omtales som alvorlig ensomhet er noe hgyere blant
eldre enn yngre aldersgrupper og utbredelsen varierer fra
land til land.

HVA ER DENNE INFORMASJONEN BASERT PA?

Den systematiske oversikten inkluderte 15 kvantitative og
fem kvalitative studier. Alle studiene, bortsett fra én
inkluderte hjemmeboende eldre. Studiene inkluderte fra 30
til 878 deltakere og gjennomsnittsalderen varierte fra 65 til
82 ar, med spenn fra 55 til 102 ar. De fleste deltakerne var
kvinner og noen mottok hjemmetjenester. De 15 kvantitative
studiene undersgkte til sammen 18 tiltak. | 11 av studiene var
tiltakene gruppebaserte, i tre var de individrettede, mens de
var sammensatte i fire av studiene. Sju studier undersgkte
sosiale tiltak som diskusjon, undervisning og stgtte, og ble
ofte gitt som sammensatte tiltak. To studier undersgkte
sosiale programmer, tre fysisk aktivitet, fire teknologi og én
sanggvelse. Studiene hadde varierende oppfglgingstid, fra
fire uker til to ar. Studiene malte utfallene ensomhet, sosial
isolasjon og/eller andre helseutfall. Ensomhet ble malti 12 av
studiene. Det ble brukt ulike skalaer slik som UCLA Loneliness
Scale og De Jong Gierveld Loneliness Scale. Under omtales
bare studiene om effekt av tiltak for a forebygge ensomhet
hos hijemmeboende eldre.

Sosial stgtte

Fem studier undersgkte sosial stptte. En randomisert
kontrollert studie inkluderte 60 deltakere som nettopp hadde
flyttet til Tokyo. Tiltaksgruppen fikk gruppeundervisning med
spkelys pa lokal kunnskap og tjenester og det a bli kjent



med andre deltakere. Kontrollgruppen fikk ingen tiltak.
Resultatene viste redusert ensomhet i tiltaksgruppen
sammenlignet med kontrollgruppen etter seks maneder.
To kvasieksperimentelle studier undersgkte ulike
livsstilsprogram. Den ene studien inkluderte 150 personer
med moderat fglelse av ensomhet. Tiltaket var basert pa
Pender Health Promotion-modell som sgker a bedre den
enkeltes velvaere basert pa egne gnsker og muligheter i
samspill med omgivelsene. Kontrollgruppen fikk ingen
tiltak. Studien rapporterte redusert ensomhet i
tiltaksgruppen sammenlignet med kontrollgruppen etter
10 maneder og var gjennomfgrt i Iran. Tiltaket i den andre
studien var et livsstilsprogram som ogsa inneholdt sosial
stptte og fritidsaktiviteter. Det var ingen signifikant
forskjell i ensomhet mellom gruppene etter 12 maneder.
En fgr-etter-studie med 15 deltagere som mottok
hjemmetjenester, undersgkte effekten av ulike offentlige
mgteplasser og bedre integrering av tjenester. Det var
ingen forskjell i ensomhet etter seks maneder. Studien var
gjennomfgrt i Australia. En annen fgr-etter-studie med
858 deltakere (kvinner med hgy risiko for ensomhet)
underspkte effekten av informasjon om sunn aldring
giennom kampanjer og megter, psykososiale grupper og
sosiale aktiviteter i naermiljget. Det var ingen signifikant
forskjell i ensomhet etter to ar. Studien var gjennomfegrt i
Nederland.

Sosiale programmer

To studier sa pa sosiale programmer. En fgr-etter-studie,
som inkluderte 146 eldre fra seniorsentre i Italia,
underspkte effekten av erindringsterapi. Tiltaket bestod
av a dele minner og samhandle i grupper, med involvering
av studenter og psykolog. Studien rapporterte redusert
ensomhet etter tre uker. En annen fgr-etter-studie som
inkluderte 13 eldre med risiko for a bli sosialt isolert,
undersgkte effekten av kultur-, sosiale- og
fritidsaktiviteter i gruppe. Studien rapporterte mindre
ensomhet etter 12 maneder og var gjennomfegrt i
Australia.

Fysisk aktivitet

En fgr-etter-studie med 31 deltakere undersgkte effekten
av trenings- og kulturprogram. Deltakerne ble tilbudt
transport. Studien fant ikke redusert ensomhet etter 6
mnd. Studien var gjennomfegrt i Australia. En norsk studie
med 92 deltakere undersgkte ogsa effekten av trening,
men malte ikke ensomhet.

Teknologi

En fgr-etter-studie med til sammen 145 deltakere
underspkte effekten av undervisning i grunnleggende pc-
bruk som sgk, handling, e-post, Skype eller Facetime.
Undervisningen ble gitt i gruppe (86 deltakere) og
individuelt (58 deltakere). Resultatene viste at
gruppeundervisning reduserte fglelsen av ensomhet.
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Studien var gjennomfgrt i England. En annen fgr-etter-
studie med 85 deltakere undersgkte effekten av «Care
TV» som blant annet dekket fglgende tjenester; alarm,
omsorgstjenester, velferd og bolig og familiekontakt.
Studien rapporterte mindre ensomhet etter 12 maneder.
Det var ikke oppgitt hvor studien var gjennomfegrt.

Sanggvelser

En studie (mixed method) med 29 deltakere undersgkte
effekten av ukentlige sanggvelser. Resultatene viste ingen
forskjell i ensomhet etter atte uker. Studien var
giennomfert i Australia.

Oversikten inkluderte fem kvalitative studier. Disse sier
ikke noe om tiltakenes effekt, men hvilke faktorer som
kan vaere med a pavirke implementeringen av tiltakene
slik som for eksempel de eldres gnsker, kommunenes
ressurser og giennomfgrbarhet. Det kan se ut til at kunst-
og handverksaktiviteter kan bidra til gkt sosial aktivitet og
egen kreativitet.

OM DENNE FORSKNINGSOMTALEN

Etter innspill fra forsker og oppdragsgiver gjiennomfgrte
forskningsbibliotekar Kjetil Sletteland (Hggskulen pa
Vestlandet) sgk etter oppsummert forskning i fire
helsefaglige litteraturdatabaser i mai 2022.
Sgkestrategiene var utarbeidet pa bakgrunn av
forskningsspgrsmalet og kombinerte sgkeord for
ensombhet (for eksempel loneliness, social isolation) og
spkeord for eldre (for eksempel elderly, ageing). Sgkene
ble tilpasset sgkemuligheter og begrensninger i den
enkelte litteraturdatabase.

Vi gikk gjennom 1228 referanser, vurderte metodisk
kvalitet av de relevante oversiktene og valgte i samarbeid
med oppdragsgiver hvilken systematisk oversikt som
skulle omtales. Den systematiske oversikten har et tydelig
formal og forfatterne har gjort et relevant sgk og relevant
kvalitetsvurdering. Nar vi oppsummerer studier og
presenterer et resultat, er det viktig 8 si noe om hvor mye
tillit vi kan ha til resultatene.

Omtalen er skrevet av Kristin Thuve Dahm, omrade for
helsetjenester, Folkehelseinstituttet og Oddvar Fgrland,
Hggskulen pa Vestlandet. Forskningsomtalen er gjort pa
oppdrag fra Byradsavdeling for helse og omsorg i Bergen
kommune. Forskningsomtalen skal innga som
kunnskapsgrunnlag i kommunens folkehelseplan samt i
annet planarbeid i kommunene.
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