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Abstrakt / sammanfattning  

 

Syftet med studien var att skapa en översikt över hur aktuell forskning 

beskriver våld i nära relationer hos äldre. Antalet äldre ökar i världen och i 

Sverige lika så och en förklaring till detta är att vi idag lever längre vilket 

också har skapat en del nya samhällsproblem. Även om det idag finns 

mycket forskning kring våld i nära relationer och även kring våld mot äldre 

som sker av familjemedlemmar, nära anhöriga och/eller någon annan den 

äldre är i beroendeställning av. Däremot finns det en upplevd känsla från 

professionella som arbetar med äldre att det inte finns interventioner och 

metoder som är tillämpningsbara till den äldre gruppen av kvinnor och 

män som utsätts för våld i nära relationer. Vad det här beror på kan bottna 

i en mängd olika förklaringar som kan ha vissa samband till varandra. Dels 

finns det en viss ovilja från äldre att anmäla att de blivit utsatta för våld, 

övergrepp eller försummelse, dels verkar det finnas en brist på intresse från 

beslutsfattare att erkänna att detta är ett växande problem. Den här 

översikten lyfter upp våldet ur både professionellas och äldres perspektiv 

på våld och i synnerhet våld i nära relationer hos äldre. 
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1. Inledning  
Sveriges befolkning uppgår senaste mätningen till cirka 10,45 miljoner 

medborgare (SCB, 2021) varav 2,6 miljoner är 60 år och äldre enligt en ny 

demografisk undersökning från SCB (2022). Det betyder att cirka en 

fjärdedel av Sveriges medborgare tillhör gruppen äldre. Vidare skriver 

(ibid) att den här gruppen är den grupp i vårt samhälle som ökat flest i 

antal än svenska befolkningen totalt. I Folkhälsomyndighetens (2022) 

årsrapportering om folkhälsans utveckling visar att den ökade andelen av 

äldre i samhället också får ökade effekter på folkhälsan, bland annat lyfter 

rapporten att ökningen leder till fler som utvecklar demens samt andra 

kroniska sjukdomar.   

 

När det kommer till våld mot äldre så uppgav deltagarna i studien att det 

var främst psykiskt våld som det upplevt. Vidare så skriver forskarna att 

det i denna studie också finns vissa sårbarhetsfaktorer som ökar risken att 

som äldre hamna i en utsatt situation. Bland annat kan faktorer som 

kognitiv nedsättning, sjukdomstillstånd som Alzheimer, ekonomi samt att 

vara kvinna öka risken för att utsättas för våld och övergrepp Eslami et. al. 

(2016). 

 

Brottsförebygganderådet (2017) menar att även om äldre kan utsättas för 

samma typer av brott som resten av samhället så finns det specifika brott 

som är riktade mot dem äldre. Bland annat tar de upp att äldre med 

kognitiva nedsättningar eller till exempel har en demenssjukdom, i större 

utsträckning ligger i riskzon för att utsättas för fysiskt- och psykiskt våld än 

friska äldre personer. Socialstyrelsen (2021) skriver att det är oftast kvinnor 

som är utsatta för våld och det gäller också hos dem som är 65 år och äldre.  

 

Sundborg (2021) skriver att våld inte har någon åldersgräns och att äldre 

inte är en homogen grupp. För vissa fortsätter våldet in i ålderdomen fram 

till döden, andra börjar våldet någon gång efter 65 års ålder. Våldet har 

inget egentligt ansikte, och att de förställningar som samhället har på våld 

mot den äldre oftast inte stämmer med verkligheten (Moser Hällen & 
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Sinisalo, 2018). Den äldres utsatthet för våld kan komma från olika 

personer i deras omgivning och närhet, såsom från en partner, barnen, 

släktingar, vårdpersonal med flera, samt att våldet kan ske på olika sätt 

från våld hos och mot personer under 60 år. Våld mot den äldre kan ske i 

form av försummelse såsom bristande omvårdnad, undanhållande av 

läkemedel eller förnedring med mera (Sundborg, 2021). 

 

Nationellt Centrum för Kvinnofrid (2022) skriver att även då det idag 

bedrivs en hel del forskning kring våld mot äldre kvinnor så har många 

studier en övre gräns satt till 50–60 år vilket innebär att kvinnor över 

gränsdragningen som har varit utsatta eller är utsatta för våld antingen inte 

räknas in eller att man sätter dem i samma grupp som de under 60 år.  

 

Med åldern sviktar också hälsan generellt hos de allra flesta, detta medför 

att man blir mer och mer beroende av andra för att få en fungerande 

vardag. Med det ökande antalet äldre i samhället så ökar även 

vårdbehovet, samt omfånget av de insatser som de äldre kommer att 

behöva. Som äldre kan behovet av omvårdnad och omsorg öka risken för 

att hen utsätts för våld och/eller övergrepp från anhöriga och vårdpersonal. 

Våld mot person eller hot om våld mot till exempel husdjur eller ägodelar 

påverkar den drabbade både fysiskt och psykiskt vilket kan förvärra hens 

hälsotillstånd. Som en del av det sociala arbetes uppgifter är att se till de 

äldres välmående och välbefinnande, och rätten att leva och bo under 

trygga förhållanden. Det är av stor vikt att socialarbetare förstår de äldres 

upplevelse och livsvärld. Med ökad kunskap och förståelse när det 

kommer till våld och övergrepp mot äldre kan socialarbetaren fånga upp 

signaler i mötet med den äldre om hen är i en utsatt situation.   

 

1.1. Syfte och frågeställningar 
Syftet med studien är att skapa en översikt över hur aktuell forskning 

beskriver våld i nära relationer hos äldre.  

 

1. Vilka teorier kring våld i nära relationer mot äldre lyfts fram i 

forskningen? 

2. Hur beskrivs våld i nära relationer bland äldre i aktuell forskning? 
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3. Vilka interventioner lyfts fram för att förebygga våld i nära 

relationer hos äldre? 

4. Vilka frågor anser dagens forskning att framtida forskning bör 

fokusera på? 

2. Bakgrund 
Våld i nära relationer är att vara utsatt för olika typer av våld förutom det 

fysiska våldet så kan våld också vara psykiskt, sexuellt, genom 

försummelse, materiellt och ekonomiskt. Även digitalt våld finns numera i 

Socialstyrelsens (2021) definition av våld för dem i utsatt situation. Men 

våldet är mycket mångfacetterat och hur våldet utspelar sig beror på en 

myriad av olika faktorer som till exempel om du är barn, vuxen eller 

gammal. Eller om du har en funktionsnedsättning, sjukdomstillstånd eller 

om du är fattig/rik, din könstillhörighet/sexuella läggning, listan kan göras 

oändligt lång. De olika bitarna av denna intersektionalitet kan plockas isär 

och sättas ihop igen till många olika mönster. Men när det kommet till de 

äldre och deras utsatthet för våld så finns det vissa skillnader än om man 

ser till våld i nära relationer mot dem under 60–65 års ålder.  

 

Eriksson (2019) skriver att när det kommer till äldre kvinnors utsatthet av 

våld så är dem i stort sett underrepresenterade i undersökningar om våld. 

Men det finns indikatorer för att kvinnor har upplevt våld efter 65 års 

ålder, och att de som är mest sårbara för att utsättas är dem med till 

exempel funktionsnedsättning eller sjukdom samt att hög ålder medförde 

en ökad risk att utsättas för våld och/eller övergrepp. Kvinnor riskerar i 

högre utsträckning att bli offer för våld av någon de är i beroendeställning 

av än vad äldre män är, vilket kan förklaras genom att det var vanligare 

förut att kvinnan stannade i hemmet medan maken arbetade och skötte 

ekonomin. Makan fick pengar av maken men hade inga egna ekonomiska 

tillgångar. Deras sociala närverk bestod till största del av familjen, släkt och 

eventuellt andra hemmafruar 

 

För socialarbetaren är det viktigt att besitta kunskap om våld och hur våld 

och övergrepp uppstår och förekommer hos de äldre.  Genom att förstå och 

ha kunskap om den äldres livshistoria, det vill säga hur de ser på våld i 

nära relationer samt hur de ser på sina upplevelser av våld av hur våldet 

kan se ut (Jönsson & Harnett, 2015). Om den äldre har en demensdiagnos 
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så är risken för att utsättas för någon typ av våld, övergrepp och/eller 

vanvård av en anhörigvårdare dubbelt så stor då hen befinner sig i en så 

kallad ansträngd vårdrelation (Moser Hällen & Sinisalo, 2018). 

 

Socialstyrelsen (2021) skriver att demenssjukdomen medför att personen 

förutom att hen blir förvirrad och desorienterad också kan få BPSD som är 

beteendemässiga samt psykiska symtom vid demenssjukdom som kan göra 

att personen hallucinerar, blir aggressiv, får svårt att kommunicera och så 

vidare som kan medföra att de utsätt för olika typer av våld och övergrepp 

från anhöriga och/eller personal som utför vård och omsorg av den äldre. 

 

Dagens äldre växte som växte upp under 1930–40 talet då könsrollerna såg 

annorlunda ut än vad de gör i dag inte bara i Sverige utan även i andra 

länder runt om i världen. Våldet inom relationen var under den här tiden 

mera accepterat på ett annat vis än vad det är i dag, även om det på 50–60 

talet inte var tillåtet att grovt misshandla sin make/maka så var det tillåtet 

att ge sin fru en örfil. Det fysiska våldet övergick med tiden från fysiskt till 

psykiskt våld när paren blivit äldre. Det stigmat som fortfarande finns 

kring att skilja sig har också bidragit till att många stannar kvar i 

äktenskapet. Våld och övergrepp har en negativ inverkan på den utsatte, 

bland annat kan våldet ge indirekta skador som kan uppstå till följd av 

upprepat våld över tid såsom kronisk smärta, mag- och tarmproblem, 

kronisk stress samt depression (Bhatia & Soletti, 2019). 

 

Äldre kvinnors utsatthet kan se likadant ut som hos vuxna kvinnor 

generellt enligt Moser Hällen & Sinisalo (2018) men att de utöver detta 

också kan utsättas för försummelse likt hos barn som utsätts för 

försummelse av vårdnadshavare och så vidare. Även här menar författarna 

att underrapporteringen av upplevelser av våld i ett livsloppsperspektiv 

förklaras med generationsbetingande faktorer såsom synen på kvinnor i 

samhället rent historiskt. Samt att den stereotypa föreställningen där 

ålderismen gör äldre till en homogen grupp och att våld i relationen inte 

passar i samhällets syn på dem äldre. 

 

Jönsson & Harnett (2015) menar att de som arbetar med socialt arbete ska 

motivera och stötta den äldre att polisanmäla händelsen som de har blivit 

utsatta för. Detta kan kompliceras av att Polisens (2020) definition av våld 
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vid anmälningar av våld i nära relationer utifrån fysiskt-, psykiskt- 

och/eller sexuellt våld som begås av en nuvarande eller före detta partner, 

föräldrar, syskon eller barn. När man vidare läser genom informationen på 

Polismyndighetens webbsida som berör brott mot äldre så skriver Polisen 

(2019) att vid upprättandet av en anmälan ska den äldre om denne blivit 

rånad så ska denne bland annat spärra bankkort, inte röra saker som 

förövaren kan ha tagit i, komma ihåg hur förövaren såg ut, antal personer 

som var involverade och eventuellt beskriva hur bilen, om det fanns en bil, 

såg ut. 

 

Det skapar ett problem för den utsatte äldre personen när förövaren är 

någon som de är i beroendeställning av, till exempel en vårdgivare, 

myndighet, familjemedlem och så vidare. Jönsson & Harnett (2015) skriver 

att tecken på att den äldre utsatts för brott kan vara fysiska som blåmärken, 

psykologiska tecken som nedstämdhet, oro, depression samt även 

förvirring. (Ibid) lyfter också vissa sociala indikatorer som kan signalera att 

den äldre är i en utsatt situation såsom att personen verkar rädd eller orolig 

vid möten, att de drar sig undan från sociala interaktioner med 

omgivningen. 

 

Med åldern uppkommer också andra saker som till exempel ändrade 

ekonomiska förutsättningar genom att man går i pension vilket också kan 

göra att den sociala biten av arbetslivet försvinner såsom arbetskamrater. 

Med mer hemmavarande kan frustration leda till att våldet eskalerar eller 

att den nya livssituationen leder till att våldet uppstår. Det kan vara svårt 

för den som utsätts för våld/ övergrepp att lämna relationen/ situationen på 

grund av faktorer som sjukdom, ekonomisk okunskap, inget socialt nätverk 

samt det stigma som finns i åldersgruppen äldre i att skilja sig (Bhatia & 

Soletti, 2019). 

 

 

 

2.1. Begrepp 
Begreppet våld mot äldre, elder abuse, definieras löst som en enstaka eller 

upprepade händelser som kan antas skada eller orsaka långvarig lidande 

för den utsatte. Detta kan ske genom fysiskt-, psykiskt-, sexuellt-, materiellt 
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våld. Samt socialt- och ekonomiskt inklusive försummelse. I den sociala 

kontexten så kan bristen på åtgärder från omgivningen och myndigheter 

att anses vara övergrepp mot den äldre. 

 

Ordet ’abuse’ används i Sverige ofta vid förklaringar av våld men i till 

exempel USA så innebär order ’abuse’ snarare övergrepp och 

där ’maltreatment’ refereras till misshandel.  

Vissa begrepp fungerar som paraplybegrepp och har en mängd 

underbegrepp som involverar flera aspekter av grundbegreppet. Detta kan 

både gynna kontexten men samtidigt försvåra bedömningen om många 

begrepp bottnar i samma kategori som till exempel fysiskt våld, psykiskt 

våld och försummelse. 

 

Här nedan kommer en kortare förklaring av olika kategorier av våld. Våld 

och övergrepp delas in i; 

Fysiskt våld innebär alla fysiska former av handlingar som ske mot den 

andres vilja såsom fasthållning, knuffar, slag mot kroppen, våld mot 

kroppen med tillhyggen, strypning och så vidare. 

 

Psykiskt våld som innefattar nedsättande kommentarer, kontroll och 

isolering från familj och vänner, tvång och trakasserier som till 

exempel ’stalking’. Även hot om våld mot offrets husdjur. 

 

Sexuellt våld som kan inbegripa sexuella handlingar som görs mot 

personen eller som personens tvingas utföra mot sin vilja såsom samlag 

utan samtycke och/eller oralsex. 

 

Försummelse handlar till exempel om att den äldre inte får tillgång till 

mediciner, mat eller hjälp med hygienen. Det kan också handla om att bli 

lämnad utan tillsyn. 

 

Digitalt våld där våld och övergrepp sker genom kränkande SMS, MMS 

eller att någon kontrollerar hur hen rör sig med hjälp av GPS utan deras 

samtycke. 

 

Materiellt våld som innebär att offret får sina tillhörigheter förstörda eller 

stulna, det kan handla om arvegods, värdesaker, bohag och så vidare. 
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Ekonomiskt våld handlar i stor utsträckning om att någon annan 

kontrollerar pengarna i hushållet. Men det kan också handla om att 

förövaren, då oftast en familjemedlem, kräver pengar av den äldre och 

även tvång att utföra ekonomiska transaktioner som är olagliga till exempel 

att köpa droger och/eller även pengatvätt. 

 

3. Metod 
Den metod som kommer att användas är en litteratursökning, sker genom 

att systematiskt söka litteratur i databaser, kedjesökningar samt sökningar i 

olika tidskrifters databaser. Enligt Segersten (2022) är en litteraturöversikt 

bäst lämpad när man ska göra en översikt av aktuell forskning när man vill 

ta reda på kunskapsläget inom ett ämne, och litteraturstudier kan också 

uppmärksamma om det finns kunskapsluckor eller skevheter genom att 

man belyser forskningen utifrån flera olika teorier samt perspektiv 

(Bryman, 2016). 

 

Materialet till den tilltänkta studien kommer att inhämtas genom 

refereegranskat material i form av sökningar i databasen ProQuest Social 

Sciences, och litteraturinhämtning från böcker. Urvalet av artiklar och 

annan relevant litteratur kommer att göras utifrån syftet och 

frågeställningarna. Informationsinhämtningen kommer att vara bred för att 

sedan fokusera på det valda ämnet. Alla artiklarna kommer att vara Peer 

Reviewed för att säkerställa hög validitet/reliabilitet (Creswell & Creswell, 

2018).  

 

Genom att använda inklusion- och exklusionskriterier i studien kan man 

göra avgränsningar i sökningarna för att hitta forskning som är aktuell för 

att svara på studiens syfte och frågeställningar (Galvan & Galvan, 2017). 

Andra positiva aspekter med att göra översikter inom ett ämne eller 

fenomen är att information och kunskap är en färskvara och att det skett en 

explosion av informationsbyte enligt Booth et. al. (2016) som gjort att 

kunskap har blivit lättillgängligt då internet blivit tillgänglig för alla med 

en internetuppkoppling. 
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3.1. Inklusions- och exklusionskriterier 
Inklusionskriterierna som valdes för denna studie var att artiklarna inte 

skulle vara publicerade före 2012 för att informationen skulle vara aktuell 

på grund av som tidigare nämnts att det skett en informationsexplosion i 

modern tid. Vidare inkluderas män och kvinnor från 65 år och äldre. 

Exklusionskriterierna är icke Peer Reviewed samt män och kvinnor yngre 

än 64 år, samt artiklar publicerade före 2012. 

 

3.2. Datainsamling 
För att få en klar bild över hur man söker i det är olika databaserna för att 

hitta relevanta artiklar till den här studien bokades en bibliotekarie, vilket 

enligt Galvan & Galvan (2017) är en bra idé när man antingen behöver 

hjälp med sökord, synonymer eller information om hur de olika 

databaserna ska alternativt kan användas för att uppnå optimala 

sökresultat utifrån de bestämda parametrar som valt. Under mötet med 

bibliotekarien så visade hen hur man använder de olika databaserna som 

kan vara av intresse för mitt ämne, jag fick även prova mina sökord och 

bibliotekarien visade hur man kan använda sökorden i olika kompositioner 

för att kunna täcka samt fånga upp artiklar som passar till min studie. Hen 

visade också hur man kan göra ytterligare sökningar av artiklar genom att 

besöka utgivarna av akademiska journaler för att hitta ytterligare 

intressanta artiklar som vara användbara i så kallade kedjesökningar. 

 

Även besök på universitetets biblioteks studieverkstad har bidragit till 

denna studie för att besvara vissa småfrågor om olika tankesätt kring 

komposition av sökord. 

 

När söksträngarna har skapats är nästa steg att söka i databaserna och 

eventuella dubbletter kommer inte att räknas med i sökresultatet. Efter 

varje sökning genomförs en manuell granskning av abstrakten på de första 

20 träffarna eftersom träffarna i databaserna sorteras efter relevans. 

 

Datum Databas & 

avgränsning 

Söksträng Antal 

träffar 

Kommentar  
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2022-04-11 ProQuest 

Social 

Sciences  

("elder*" OR "age*" OR 

"senior ci*") AND 

("Emotional Abuse") 

OR ("Victimization") 

OR ("Spouse Abuse") 

OR ("Elderly") OR 

MAINSUBJECT.EXAC

T("Elder Abuse") OR 

("Aging") OR ("Partner 

Abuse") OR ("Family 

Violence")) AND 

("literature review" OR 

"systemic review" OR 

"research overview")  

 

5 589 En första sökning 

generade många 

träffar. Det är blandat 

av både relevanta och 

icke relevanta 

resultat.  

 

Inga artiklar valdes ut 

2022-04-12 EBSCO Elderly abuse AND 

( ((abuse*) OR 

"misstreament") ) AND 

( (("elder*") OR 

"old*" ) ) AND ( (("men 

and women") OR 

"male*" OR "female*") ) 

12 Inga artiklar valdes 

pga. att de var äldre 

än tio år. 

2022-04-13 ProQuest 

Social 

Sciences 

((elderly abuse) OR 

"older people" ) AND 

((elderly) OR "older 

people" OR "older" OR 

"oldest old") AND 

(abuse and dementia) 

548 I denna sökning sattes 

en åldersgräns för 

artiklarna till 2017–

2022 för att göra 

träffarna färre och att 

artiklarnas innehåll 

skulle vara aktuell.  

 

2 artiklar valdes ut 
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2022-04-23 ProQuest 

sociological 

abstracts 

(ab(elderly OR "young 

old" OR old OR "older 

adult*") AND ab(abus*) 

AND ab(neglect OR 

maltreatment) NOT 

(alcohol OR drug*)) 

AND PEER(yes) 

102 Genom att sätta ett 

åldersspann 2017-2022 

blir resultatet blir 

informationen mer 

aktuell. 

 

5 artiklar valdes ut 

2022-04-24 ProQuest 

Social science 

premium 

collection 

ab(elderly OR "young 

old" OR old OR "older 

adult*") AND ab(abuse 

OR violence) AND 

ab("social work*" OR 

"social case worker") 

AND ("65 years and 

older" OR "65+") 

6 Den här databasen 

generade inte så 

mycket som var 

användbart. 

 

1 artikel valdes ut 

2022-04-25 EBSCO host 

Gender 

studies 

database 

AB elder abuse 13 En chansning i en till 

databas bara för att 

fånga upp artiklar 

som inte kommer 

med i de andra 

databaserna 

 

2 artiklar valdes ut 

2022-04-25 ProQuest 

Sociological 

Abstracts och 

Social 

Services 

Abstracts 

ab(elderly OR elder OR 

"old people") AND 

ab(abuse) OR 

ab("partner violence") 

2 460 Sökningen gav många 

resultat, men eftersom 

filtret är satt för 

relevans så anser jag 

att det jag söker 

kommer tidigt i listan. 
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1 artikel valdes ut 

2022-04-26 Mittuniversit

etet 

Discovery 

Elderly abuse 8 415  

1 artikel valdes ut 

2022-05-01 ProQuest 

sociological 

abstracts 

(ab(elderly OR "young 

old" OR old OR "older 

adult*") AND ab(abus*) 

AND ab(neglect OR 

maltreatment) NOT 

(alcohol OR drug*)) 

AND PEER(yes) 

106 Ändrade tidsspannet 

2012-01-01 – 2016-12-

31 för att fånga upp 

ytterligare relevanta 

artiklar. 

 

3 Artiklar valdes ut 

 

 

Den systematiska sökningen i litteraturen kompletterades med 

kedjesökning i de valda artiklarnas referenslista för att hitta ytterligare 

relevant forskning (Statens Beredning för medicinsk och social 

Utvärdering, 2017) 

 

Sökprocessen inleds med en testsökning för att söka finna vilka begrepp 

som finns som kan generera relevanta träffar i databasen samt för att 

utröna om frågeställningarna är tillräckligt definierade för att sökningarna 

ska resultera relevanta artiklar. Genom att använda Thesaurus i ProQuest 

fick jag tillgång till synonymer som kan användas för att skapa ett vidare 

nät för att fånga upp så många relevanta artiklar som möjligt, samt att 

redan i sökningen exkludera sådant som inte är av intresse just för denna 

undersökning. 

 

Genom att använda flera olika databaser kan man finna ännu mer empiri 

till sin undersökning. Jag använda också mig av PICOC, population, 

intervention, comparison, outcome samt context, för att bibehålla fokus på 

det jag vill undersöka, för jag upplevde det som lätt att falla in i artiklarnas 

syften vilket gjorde att jag upplevde att användningen av ett PICO eller 

PICOC underlättade att upprätthålla mitt fokus på syftet med denna 
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översikt. PICO eller PICOC kan man med fördel använda vid 

litteratursökning för att avgränsa sökorden och höja antalet relevanta 

artiklar (Booth, Sutton & Papaioannou, 2016; Friberg, 2022).  

 

Populationen som denna översikt utgår ifrån är män och kvinnor 65 år och 

äldre och intervention för att hindra att våldet, övergreppen eller 

försummelse fortsätter. Det kommer inte att göras några jämförelser mellan 

hur man arbetar för att motverka utsattheten hos den äldre men däremot 

kan en jämförelse mellan hur olika länder ser på sina äldre att finnas med i 

texten.  

 

Det görs heller inga avgränsningar av geografin, det vill säga att det 

kommer att finnas forskningsmaterial från olika delar av världen vilket gör 

att kontexten i PICOC inte är aktuell här utan tillämpas på forskning med 

kvantitativa, kvalitativa samt blandad metod på forskningsmaterial från 

2012 till 2022 för att studierna ska hålla relevant och nära i tid empirisk 

vetenskap. 

 

3.3. Analysen  
I denna studie användes en induktiv ansats i analysen av materialet, och 

eftersom produkten av en induktiv forskningsansats är teori så utgår den 

här studies inte från en teoretisk referensram. Eftersom denna studie dels 

vill undersöka hur det aktuella fenomenet förklaras utifrån forskningen, 

dels med vilka teoretiska ansatser som man använt i det empiriska 

materialet så var det inte nödvändigt att använda teoretiska referensramar 

(Bryman, 2016). 

 

Analysen av artiklarna gjordes genom att läsa artiklarna flera gånger, en 

kort sammanfattning av artiklarna finns som bilaga. Enligt Friberg (2022) 

ska man när man identifierat ett lämpligt antal studier/artiklar granska 

deras kvalitet vilket man kan göra utifrån en kvalitetsgranskningsmall med 

vilken man kan göra en totalbedömning av kvalitén på de studier/artiklar 

man valt. Tabellen strukturerades utifrån artiklarnas syfte, målgrupp, 

metod, resultat samt kvalitet det vill säga relevansen av vad vill undersöka.  
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Artiklarna har även analyserats utifrån deras metodologiska-, teoretiska-, 

samt resultatbaserade teman vilket enligt Bryman (2016) är en av de mest 

vanliga typer av metoder när man utvärderar kvalitativa data. Genom att 

använda denna metod delar man in det empiriska datamaterialet i olika 

kategorier som man identifierat. Två teman framkom vid instuderingen av 

artiklarna 1) synen på våld i nära relationer mot äldre och 2) efterfrågan av 

samverkan. 

 

3.4. Etiska överväganden 
Denna forskningsöversikt riktar sig till gruppen 65 år och äldre, och 

eftersom denna studie handlar om en målgrupp så blir gruppen äldre sedd 

som en homogen grupp även om det inte är meningen och att det är viktigt 

att hålla i minnet att resultaten inte kan eller bör appliceras på alla i 

målgruppen äldre. Detta skapar naturligtvis risker som kan förstärka eller 

skapa stereotyper, stigman och föreställningar som inte är gynnsamma för 

den här målgruppen.  

 

Denna översikt har analyserat forskning från olika delar av världen vilket 

också kan skapa en skevhet i resultatet då olika länder har olika lagar, 

tradition samt åsikter kring äldre och hur eller vem som ska ta hand om 

dem tills den dagen de avlider.  

 

Ur ett etiskt perspektiv har jag under denna process upplevt att äldre inte 

ses som jämlika i samhället. I och med att de uppnår pensionsåldern som 

ses de inte som en resurs i samhället, de saknar likvärdiga rättigheter samt 

att det finns väldigt minimalt med stöd för äldre som utsätts för våld av 

familjemedlemmar, nära anhöriga eller andra personer som de är i 

beroendeställning av. Stöd såsom stödgrupper är riktade till dem under 65 

års ålder. 

 

Eftersom det inte ingår några deltagare i denna studie så finns det ingen till 

minimalisk risk att göra övertramp på informationskravet, 

samtyckeskravet, konfidentialitetskravet eller nyttjandekravet. däremot bör 

man som forskare vara medveten om riskerna med att göra 
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undersökningar på kan påverka målgruppen negativt (Vetenskapsrådet, 

2017). Eftersom man använder målgruppen äldre, från 65 år, som en 

homogen grupp. 

 

Gruppen äldre kan i sig vara en känslig grupp och de som utsätts för våld i 

nära relationer är också en ömtålig grupp och tillsammans kan de beskrivas 

som dubbelt utsatt grupp.  

 

 

4.  Resultat     
Här presenteras resultaten för översikten genom syntetisering samt en 

sammanfattning av artiklarna som valts ut till denna uppsats.  

 

4.1.  Vilka teorier kring våld i nära relationer mot 
äldre lyfts fram i forskningen? 

Rosen, T., Bloemen, LoFaso, Clark, Flomenbaum, Breckman, Markarian, 

Riffin, Lachs & Pillermer (2019) skriver att övergrepp, abuse, är att anses 

vara ett vanligt fenomen som kan få allvarliga konsekvenser för den 

utsatte. Vidare skriver (ibid) att det genom forskningen har framkommit att 

det kan finnas vissa signaler på att det finns predisponerade riskfaktorer 

som kan eskalerad till våldshandlingar mot äldre av familjemedlemmar 

eller andra nära anhöriga eller andra som den äldre är i beroendeställning 

av. 

 

Den här kvalitativa artikeln angriper problemet om våld i nära relationer 

mot äldre och i synnerlighet våldet som är riktat mot kvinnor. Genom att se 

problemet genom feministisk kriminologi och feministisk gerontologiska 

perspektivet så menar författarna att gemensamma drag och målsättningar 

mellan perspektiven såsom att skapa en social medvetenhet kring 

ojämlikheten i maktstrukturen mellan män och kvinnor. Att använda 

teorier och metoder för att ge en mer exakt bild av de äldres 

livserfarenheter samt hur man kan främja och motivera till förändring 

under förhållanden som påverkar den äldre på ett negativt vis såsom att 

vara utsatt för våld och/eller kränkningar. Denna studie fokuserar dock 
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mest på sexuellt våld mot äldre genom semistrukturerade intervjuer med 

professionella som arbetar med just offer för sexuellt våld (Bows, 2018). 

 

Idag finns det forskning det forskning om våld i nära relationer som 

baseras på händelse- eller situationsperspektivet för att förklara detta 

fenomen. Dessa perspektiv lägger fokuset på att försöka förstå 

motivationen som ligger bakom våldet, vad som ledde till att våld uppstod 

samt vilka följderna blev av våldet och inte vilka riskfaktorer som gör att 

någon är i riskzon att utsättas för våld av någon närstående. 

Händelseperspektivet anses ha generat mycket användbar information som 

lett till ökad förståelse för hur våld i nära relationer har och kan uppstå, 

vilket har lett till interventioner för att skydda dem som har utsatts för våld 

i nära relationer (Rosen et al., 2019). 

 

Denna studie syftar till att förbättra förståelsen för distriktsköterskors 

erfarenheter med att möta personer som utsatts för våld i nära relationer. 

Studien använder grundad teori för att skapa en förståelse kring varför 

distriktsköterskor tvekar i att ställa frågor kring våld i nära relationer hos 

sina patienter. Vissa förklaringar till att de inte ställer frågor om våld och 

patientens potentiella utsatthet berodde bland annat på att hen kände sig 

osäker i forma brist på kunskap om hur man frågar, oklara direktiv kring 

vilka som ska ställa dessa frågor som också kunde skapa en ambivalens 

kring att lyfta upp frågan överhuvudtaget. Men genom att få tillgång till 

utbildning skulle distriktsköterskorna kunna överkomma dessa barriärer 

(Sundborg, Törnkvist, Saleh-Stattin, Wändell & Hylander, 2017) 

 

Sjuksköterskor kan ses som den första linjen i upptäckten av äldres 

utsatthet för våld i nära relationer. Problemet är att de inte alltid ställer 

frågan om våldets förekomst på grund av till exempel att de upplever att 

de inte har de kunskaper eller verktyg som behövs för att först och främst 

känna sig säker på om de skador som den äldre inkommer till sjukhuset 

eller vid hembesök är på grund av våld, fallolyckor eller sjukdom. För det 

andra så upplevde sjuksköterskorna att de också fanns den där känslan av 

att ”tänk om jag har fel” och att de skador som ser ut som resultatet av en 

våldshandling beror på en fallolycka, vilket sjuksköterskorna upplevde 

kunde skapa en väldigt pinsam situation samt att relationen till den äldre 

och hens anhöriga kunde bli väldigt dålig då den äldre och hens anhöriga 



19/70 
 

kunde uppleva vården som misstänksam och respektlös (Sundborg et al. 

2017) 

 

Sjuksköterskorna ansåg att sådana situationer kunde undvikas med mer 

kunskap och verktyg för att bättre kunna analysera och diagnostisera om 

skador hos den äldre beror på fall, sjukdom eller våld samt hur man ska 

agera om det gäller våld till exempel vilka strategier och stöd som den 

äldre har rätt till (Sundborg et al. 2017). 

 

Det Bows (2018) kom fram till i studien var att det fanns en brist på 

erfarenhet i hur man på bästa sätt kan stötta de äldre som utsatts för 

sexuellt våld. Vidare skriver (ibid) att sexuellt våld mot äldre inte är ett nytt 

fenomen och att problemet mer ligger i att de som arbetar med människor 

som upplevt sexuellt våld inte har den kompetensen att kunna arbeta med 

att stötta och hjälpa personen genom traumat. (ibid) menar att detta glapp 

beror på brist engagemang från den socialpolitiska nivån vilket också kan 

noteras att det finns lite till ingen statistik över sexuellt våld mot äldre. 

 

En annan aspekt som kom fram under intervjuerna var att deltagarna har 

observerat att i deras arbete så var det en underrepresentation av äldre 

afro-amerikanska personer samt andra minoriteter som uppsökte 

supportgrupper och traumacenter för sexuella övergrepp och sexuellt våld. 

Det som är viktigt att förstå när det kommer till sexuellt våld mot äldre är 

att det finns vissa skillnader i hur offret reagerar på traumat. Hos äldre, om 

man bortser från blåmärken och skador i underlivet, så kan den äldre också 

få nattlig inkontinens, hjärtattack, samt andra skador som lätt kan missas 

som täcken på sexuella övergrepp såsom skador på leder, artros (Bows, 

2018) 

 

Vidare kom det fram i studien att de professionella upplevde det som svårt 

att få äldre som utsatts för sexuellt våld att öppna upp sig och prata om 

traumat på ett vis som inte visade sig hos yngre män och kvinnor i 

liknande situation. En orsak ansåg vara att hos de äldre så finns det ett 

stigma knutet till sexuella övergrepp, något som under den då rådande 

kulturella normen var tabubelagt i samhället och även i viss mån inom 

familjen. Detta gör att det finns en klyfta mellan samhällssynen förr och nu 
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som medför att äldre som utsatts inte rapporterar eller söker hjälp i samma 

utsträckning som yngre (Bows, 2018) 

 

En tredje aspekt som Bows (2018) noterade var att deltagarna ansåg att 

offer som har en demensdiagnos eller annat tillstånd som påverkar 

minnesfunktionen i större utsträckning än andra äldre oftare inte blev 

trodda på när de uppgav att de blivit utsatta för sexuella övergrepp samt 

att det är svårt att undersöka dem om de inte är kognitivt funktionella nog 

att kunna ge sitt medgivande till en undersökning. Detta skulle resultera i 

att de blir dubbelt utsatta för övergrepp vilket ger onödigt lidande för den 

äldre.  

 

Deltagarna uppgav också att de upplevde det vara dåligt med samarbete 

mellan myndigheter nationellt och lokalt samt att de äldre skulle dra nytta 

av att ha ett samarbete med organisationer också som arbetade med äldre 

samt stödgrupper som rör sexuellt våld och övergrepp. Vidare skriver 

Bows (2018) att hur samhället ser på äldre som svaga och icke-sexuella 

varelser och att offer för sexuella övergrepp är unga kvinnor är båda 

stigman som samhället satt på sexuellt våld och övergrepp, vilket också 

medför att åtgärderna och interventionerna till de som utsatts inte är 

lämpliga om offret är en gammal man eller kvinna.  

 

I USA drabbas årligen cirka 10 % av den äldre populationen från 60 år och 

äldre av våld och/eller övergrepp av någon anhörig eller annan person som 

den äldre är i beroendeställning av. Utsattheten för våld och övergrepp kan 

få följande konsekvenser för den äldres hälsa som gör att hen behöver 

uppsöka dels akutsjukvård, längre tids sjukhusvistelse. Dels kan våldet och 

dess konsekvenser leda till depression och en högre risk att avlida i 

sviterna från fysisk och psykisk ohälsa. Rosen et al. (2019) menar också att 

det är mindre vanligt att äldre utsättas för fysiskt våld än andra typer våld 

eller övergrepp, vilket kan medföra att när övergreppen övergår till fysiskt 

våld så kan det skapa en akut fara för den äldres liv och hälsa. 

 

I studien fann Rosen et al. (2019) att 57 % av de 55 analyserade fallen så 

fanns det anmälningar om våld i hemmet samt att i 68 % av dem så fanns 

det en historia av upprepade anmälningar om våld i hemmet före 60 år 

ålder. Oftast startade det med psykiskt våld som efter tid eskalerade till 
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fysiskt våld. Det noterades att det fanns situationer som kan anses vara 

riskfaktorer till att våldet eskalerade från psykiskt till fysiskt våld. För det 

första var att hot att bli anmäld eller att förvaren trodde att hen skulle bli 

anmäld för övergrepp/våld, för det andra konfrontation från den äldre om 

pengar antingen att den äldre känner sig utnyttjad eller att personen 

krävde pengar, för det tredje att förövaren stulit eller förstört egendom för 

den äldre, för det fjärde att den äldre försökt att förhindra förövaren att 

komma in i bostaden alternativt att den äldre försökt få hen att lämna 

dennes hem. I vissa fall räckte det med att förvaren trodde att den äldre 

skulle ringa till polisen för att det skulle eskalera till misshandel och/eller 

förstörelse av egendom (Rosen et al., 2019) 

 

Det som gör att det är svårt att utforma fungerande metoder för att 

förhindra att våldet fortsätter är att många gånger inte vill offret anmäla 

eller medverka i utredningar då förövaren i de flesta fall är antingen en 

familjemedlem, nära anhörig eller annan person som den äldre är i 

beroendeställning av. Och en anmälan skulle då kunna resultera i att denne 

får ett fängelsestraff eller att situationen skulle medföra påfrestningar och 

stridigheter inom familjen (Rosen et al., 2019). 

 

Med ökad kunskap om riskfaktorer som ligger bakom att våld i nära 

relationer utvecklas kan interventioner och metoder utvecklas för att 

förhindra att denna utveckling sker.  

Författarna menar att när an ska ta fram metoder för att förhindra att den 

äldre hamnar i en utsatt situation men våld i hemmet så bör man kanske 

också inkludera förövaren, det vill säga att man har ett helhetsperspektiv 

utifrån de inblandande och inte bara arbetar Individfokuserat (Rosen et al., 

2019).   

 

4.2. Hur beskrivs våld i nära relationer bland 
äldre i aktuell forskning? 

Den här artikeln utmärker sig genom att dess fokus ligger på försummelse 

och (Payne, Blowers & Jarvis, 2011) menar att orsaken till att försummelse 

inte anmäls eller kommer de professionellas kännedom kan dels bero på att 

anhörig eller andra som vistas runt den äldre kan vittna om och 

rapportera/anmäla till myndigheter om att försummelse pågår. Detta anses 
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bero på att det saknas kunskap om vad försummelse innebär samt hur det 

kan ge sig uttryck i. Vidare skriver (ibid) att några tecken på försummelse 

kan vara att den äldre har till exempel dålig hygien.  

 

Payne et al. (2011) spekulerar också om anledningen till 

underrapporteringen kan bero på att försummelsen oftast sker på 

äldreboenden och att det är därför det inte finns någon som bevittnar eller 

kan vittna till att försummelse pågår. Vidare skriver (ibid) att äldre riskerar 

i och med att de är mer sårbara för konsekvenserna av försummelse i den 

utsträckning att de kan avlida av sviterna av till exempel bristande hygien. 

(Ibid) skriver också att ena av anledningarna till att rapportering av 

försummelse sällan leder till legala konsekvenser för förövaren eller 

förövarna kan vara att exempelvis advokaterna drar ut på utredningen i 

hopp om att den äldre ska avlida eller utveckla kognitiv 

funktionsnedsättning som gör att de, i USA i alla fall, inte anses vara 

lämpliga att ställa upp och vittna i en rättegång. 

 

 

4.2.1. De äldres perspektiv på våld i nära relationer 

I studien som gjordes utifrån det geografiska området staten New York så 

visade resultaten att med ökad ålder så ökade också risken speciellt för de 

äldre som hade en funktionsnedsättning att bli utsatt för fysiskt våld, detta 

på grund av att de inte hade den fysiska kapaciteten att kunna försvara sig 

mot angrepp samt emotionella övergrepp. Andra faktorer som kan öka 

eller minska risken för att bli illa behandlad av närstående var bland annat 

om den äldre var gift eller skild. De som var gifta och utsatt för våld i nära 

relation av en nära anhörig så handlade utsattheten oftare om emotionellt 

våld om våldet uppstod senare i äktenskapet. Burnes, Pillemer & 

Caccamise (2015) menar att det behövs mer forskning kring detta.  

 

Övergrepp, försummelse samt vanvård är mer vanligt hos äldre med 

avvikande risk- och skyddsfaktorer vilket medför konsekvenser för 

utbildning om äldres utsatthet för våld i nära relationer samt för hur man 

ska screena för och utreda fall där äldre far illa av någon de är i 

beroendeställning av. De äldre var också mindre benägen att själva 
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rapportera övergreppen till socialtjänsten än mindre polisanmäla 

händelsen (Burnes, Pillemer & Caccamise, 2015). 

 

I en studie från Europa och som inkluderar sju länder och det Lindert, J., 

De Luna, J., Torres-Gonzales, F., Barros, H., Ioannidi-Kopolou, E., 

Melchiorre, M.G., Stankunas, M., Macassa, G. & Soares, J.F.J. (2012) kom 

fram till var att psykologiskt våld var mest förekommande över lag hos 

både äldre män och kvinnor. Hos äldre kvinnor var sexuella övergrepp 

vanligare än hos männen. (ibid) observerade också att det fanns skillnader i 

de olika länderna kring våld i nära relationer hos äldre och författarna kom 

fram till ett par möjliga förklaringar till att länder såsom Sverige, Tyskland 

och Litauen rapporterade i högre grad om våld och övergrepp. För det 

första kan det vara en kulturell aspekt som handlar om att äldre i dessa tre 

länder har en högre kännedom och kunskap om våld i nära relationer. För 

det andra så kan de kulturella skillnaderna i uppfostran och synen på män 

och kvinnor bidra till att äldre från olika länder rapporterar om våld och 

övergrepp av personer såsom anhöriga eller andra som de är i 

beroendeställning av i olika grader (Lindert et al., 2012). 

 

I studien kom Tobiasz-Adamczyk, Bryski & Bryska (2014) fram till att 

omfattningen av våld och övergrepp mot äldre ökar under vissa 

omständigheter i samhällena det vill säga att incidenserna inte bara sker på 

mikronivå utan också på makronivå men som har sin grund i hur 

familjemedlemmar över tid har för syn kring behandlingen av sina äldre. 

Vidare framkom det att flera av deltagarna i studien uppgav att de blivit 

utsatt för olika typer av våld under olika tidpunkter i livet från 

familjemedlemmar. Och kvinnor är de som oftast är utsatta för våld i nära 

relationer av familjemedlemmar under livsspannet.  

 

Det kom även fram att många vid uppsökande av vård för sina skador 

ändå inte ville uppge hur de blivit skadade eller av vem. Detta gjorde det 

svårt för vårdpersonal att kunna konstatera om skadorna uppstått på 

grund av olycka eller våld, samt att vårdpersonal uppgav att de upplevde 

det vara svårt att ta upp frågan om våld och om deras patient blivit utsatt 

för våld av nära anhörig såsom make och/eller barn (Tobiasz-Adamczyk, 

Bryski & Bryska, 2014) 
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Tobiasz-Adamczyk et al. (2014) menade att med denna studie så skulle den 

bidra till att socialtjänsten och vårdpersonal bättre skulle kunna upptäcka 

och identifiera om en äldre är utsatt för våld av nära anhörig. 

 

I en mixed method indersökning från Indien och som utgörs av en 

kvantitativ del och en kvalitativ del tar man dels upp äldres beroende av 

andra, dels samhällsutvecklingen det vill säga att samhället utvecklar och 

blir moderniserat samt att nya värderingar tar över de gamla (Bajpai, 

Kulshreshtha, Dubey, & Sharma, 2020). 

 

Bajpai et al. (2020) skriver att äldre kan till en början ta hand om sig själva 

och sörja för det egna hushållet genom pengar som de förvärvat genom 

arbete, ungefär som pension som äldre i Sverige får när de går i pension. 

Men allt eftersom åren går så blir det äldre mer och mer beroende av andra 

i sin närhet för att klara sin vardag och Bajpai et al. (2020) menar att med 

åldern så kommer den gamle att bli sämre fysiskt och utveckla 

sjukdomstillstånd som gör att hen behöver andra för att sköta sin vardag 

såsom matlagning, hygien samt läkarbesök. 

 

I studien såg Bajpai et al. (2020) att det fanns skillnader i hur de äldre blev 

behandlade av närstående i och utanför en större stad. Byar och samhällen 

var mer benägna att ta hand om sina äldre familjemedlemmar och även 

äldre medlemmar i samhället eller byn över lag. Medan i storstäder så såg 

man att äldre som med åren tappade kroppsfunktioner och blev beroende 

av andra i större utsträckning riskerade att bli utsatta för våld i nära 

relationer av dem de är i beroendeställning av. 

 

När det kom till samhällsutvecklingen och modernisering av städer och 

samhällen så menade författarna att de ungas behov av att leva ett eget liv 

borta från familjen, kanske även i en annan stad, gjorde att de äldre blev 

mer och mer isolerade och riskerade att bli försummande vilket i sin tur 

leder till försämring av hälsan och utvecklingen av sjukdomar. Detta var 

inte ett lika stort problem med dem som fortfarande bodde på 

landsbygden, där i det fortfarande rådde familjecentrerade normer av att ta 

hand om den äldre när hen inte längre kan ta hand om sig själv (Bajpai et 

al., 2020) 
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Slutsatsen i studien var att på grund av att samhället förändras och 

kulturella och samhällsnormer och traditioner förändras så måste 

samhällsservice för äldre förändras, det vill säga att samhället måste kunna 

förse äldre med en service som gör att de kan leva under goda 

levnadsförhållanden med adekvat stöd och hjälp i hemmet eller boende 

som är anpassade för äldres behov (Bajpai et al., 2020). 

 

I en kvalitativ studie med fyra fokusgrupper med afroamerikanska, 

latinamerikanska och icke-latinska vita amerikaner äldre deltagare, samt 

afroamerikanska vårdgivare som arbetar med äldre. I den här studien 

sänkte man också åldersgränsen från 65 år till 55 år, eftersom deltagarna 

tog med sig personer som dem ansåg också skulle vara med i studien, men 

som var yngre än 65 år (Enguidanos, Deliema, Aguilar, Lambrinos & 

Wilber, 2012). 

 

Deltagarna menade att fysiska och sexuella övergrepp samt verbala 

angrepp skulle anses vara våld mot äldre om personen var antingen 

kognitivt nedsatt eller hade någon sjukdom. Dessa faktorer menade 

deltagarna gjorde att personen var i riskzon att bli utsatt på grund av att 

dem inte ansågs kunna skydda sig själv från förövaren. Även om den äldre 

med kognitiv nedsättning själv är aggressiv så var det enligt deltagarna 

inte rätt att gå till motattack, motattacken skulle ändå vara att anses som 

våld och övergrepp (Enguidanos, Deliema, Aguilar, Lambrinos & Wilber, 

2012). 

 

Vidare ansåg gruppen att när det gällde våld i nära relationer så var det 

mer allvarligt eftersom det finns ett behov av tillit till familjemedlemmarna. 

Enguidanos et al. (2012) skriver också att vissa av de 

meningsskiljaktigheterna som uppstod inte hade något att göra med 

kulturella aspekter utan handlade mer om individuella övertygelser om 

hur man ser på våld i nära relationer och våld som är riktat mot äldre. 

Några av deltagarna från den spansktalande fokusgruppen ansåg att om 

våldshandlingen skedde en gång så kunde det inte anses vara misshandel 

eller övergrepp, inte heller om det hände några gånger, men om våldet 

fortsatte så var det våld. Samma sak gällde verbala gräl med nedsättande 

kommentarer om det var något som varit varaktigt under hela äktenskapet 

så räknades det inte som våld i nära relationer. Deltagarna menade att de 
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så på den typen av kommunikation som en del av hur paret 

kommunicerade med varandra, det vill säga att de fick något ut av att så att 

säga tjafsa med varandra (Enguidanos et al., 2012). 

 

Enguidanos et al. (2012) kom fram till att oavsett vilken etnisk bakgrund de 

äldre har så är deras åsikter kring våld, övergrepp och misshandel ungefär 

den samma. De vet att de kan söka hjälp om de känner eller upplever att de 

är i utsatt situation, men det fanns också en oro kring att anmäla på grund 

av eventuella negativa påföljder de kunde medföra för familjen. Vidare 

anser man att beslutsfattare och de som arbetar med äldre så som till 

exempel socialtjänst måste ge begreppet våld mot äldre en vidare mening 

som också inkluderar den äldres rätt till respekt och värdighet.  

 

Man kom också fram till att åldern i sig inte utgjorde någon särskilt 

riskfaktor att utsättas för våld, misshandel eller övergrepp, men om den 

äldre däremot hade någon sjukdom eller funktionsnedsättning så var det 

dessa tillstånd som utgjorde riskfaktorerna för att den äldre skulle vara i en 

såbar situation för att bli utsatt för våld i nära relationer av anhöriga 

och/eller någon de är i beroendeställning av. Genom att skapa sig en 

förståelse för hur partnervåld ändrar karaktär med åldern samt hur det ger 

sig uttryck i till exempel försummelse (Enguidanos et al., 2012) 

 

Enguidanos et al. (2012) menar att man kan förklara vissa faktorer som gör 

att den äldre inte vill anmäla att det blivit utsatta för våld av någon anhörig 

eller någon de är i beroendeställning av genom sociala utbytesteorin som 

handlar om tjänster och gentjänster och som i detta sammanhang handlar 

om att den äldre finner sig i situationen så att hen inte riskerar att bli ensam 

eller utfryst av familjemedlemmar, samt en rädsla för att hamna på ett 

boende. 

 

4.2.2. Våldet från de professionellas perspektiv 

Den här studien är en tolkningsfenomenologisk analys som syftar till att 

förstå människor upplevelser och erfarenheter ett fenomen eller händelse 

ur socialarbetarens perspektiv. I detta fall handlar det om socialarbetare 

som haft en aktiv roll i att ingripit i hushåll där äldre utsatts för våld och 

övergrepp samt att förövaren också varit närvarande. Socialarbetarna 
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arbetade alla bara med äldrefrågor som rörde våld i nära relationer som 

begåtts av familjemedlem, nära anhöriga och/eller någon den äldre är i 

beroendeställning av. I studien framkom det att deltagarnas upplevelser 

med att ingripa vid våld i hemmet var en svårnavigerad zon och det var 

svårt att inte harbarbera känslor, och flera av deltagarna uppgav att de tog 

med sig jobbet hem, det vill säga att de inte kunde släppa tankar om de 

beslut som de tagit är de rätta, om det fanns något annat det kunde har 

gjort samt att en uppgav att hen såg på sina egna familjemedlemmar och 

undrade om de skulle behandla hen illa när hen blev gammal (Band-

Winterstein, Goldblatt & Alon, 2020).  

 

När man talar om våld i nära relationer hos äldre så blir det vid upptäckt 

en svår situation för socialarbetare att navigera. Dels beror det på att det 

ofta kan uppstå problem i att lösa situationen för den utsatte om hen inte 

vill medverka i att förändra sin situation på grund av att förövaren är en 

någon som den äldre är i beroendeställning av, till exempel make/maka, 

barn och barnbarn, andra anhörig eller personal från hemtjänst. Dels för att 

den utsatte inte vill att något ska hända med förövaren om denne tillhör 

familjen eller det nära sociala kretsen i form av legala effekter såsom åtal 

och/eller fängelse. Det sistnämnda för att den äldre antingen blir ensam 

eller riskerar att utsättas för repressalier av anhöriga (Band-Winterstein et 

al., 2020). För socialarbetarens del blir det svårt att påverka om de möts av 

motstånd och om de också saknar kunskap och verktyg för att kunna ge 

stöd och hjälp i frågor som rör våld i nära relationer hos den äldre 

populationen som de arbetar för att se till att de har god livskvalité. 

 

Syftet med studien är att undersöka äldres sexuella relation till varandra 

genom socialarbetares perspektiv. Linton & Williams (2019) skriver att 

intimitet hos äldre är något som många tänker inte försiggår, det vill säga 

att äldre inte har sex för att de är gamla. men faktum är att många äldre är 

sexuellt aktiva upp i hög ålder och att det som oftast påverkar till att det 

inte har sex är att de har någon fysisk nedsättning som gör att sexuella 

interaktioner uteblir. Socialarbetarna uppger i intervjun att många av deras 

brukare frågar om och hur de kan fortsätta vara sexuellt aktiva, trots ålder 

och trots eventuella nedsättningar fysisk, psykiskt eller båda. Det som kom 

fram i studien var att man tillsammans med brukarna samt läkare pratade 
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om hur den äldre skulle kunna bibehålla sina intima stunder med sin make 

eller maka.  

 

Vidare så skriver Linton & Williams (2019) att med åldern så minskar den 

sexuella lusten och andra former av intimitet mellan äldre par värderades 

högre och mer emotionellt än sexuella aktiviteter, det kunde handla om att 

sitta bredvid varandra i soffan och hålla händer eller hålla om varandra. 

Även att kunna få sova tillsammans även på äldreboende var uppskattat 

och värdefullt. Vidare skriver (ibid) att när det kommer till intimitet till 

varandra så måste socialarbetaren också ta i beaktning huruvida brukare 

som till exempel har kognitiva nedsättningar är kapabla att lämna sitt 

samtycke till sex. (Ibid) lyfter även upp att vissa äldre par kan känna sig 

förpliktigad att ha sex med sin partner, det är alltså viktigt menar 

författarna att man framhäver vikten av att samtycke ska komma från båda 

parterna. 

 

I undersökningen kom Burnes, Pillemer & Lachs (2016) fram till att det är 

mer vanligt att äldre utsättas för emotionellt våld och försummelse än att 

de utsättas för fysiskt våld. Men det fysiska våldet tas mer på allvar av 

socialarbetare och leder oftare till utredningar än emotionellt våld och 

försummelse gör. 

 

Burnes et al. (2016) menar att det inte är lämpligt att använda 

frågeformulär med bara frågor som besvaras med ja eller nej, detta på 

grund av att den typen av frågeformulär inte kan ge en nyanserad bild av 

våldets karaktär och omfång när den utsatte inte får möjlighet att ge en mer 

utförlig beskrivning som skildrar våldet och upplevelsen av att vara i utsatt 

situation. 

 

Vidare skriver Burnes et al. (2016) att genom den här typen av kvantitativa 

studier som är så pass stora geografiskt så kan man förbättra eller utveckla 

en metod för screening och rapportering av det emotionella våldet samt 

försummelse. Men med en förbättrad metod för screening av emotionellt 

våld samt försummelse mot äldre så kan de som arbetar inom socialtjänst 

och hälsovård identifiera dem äldre som befinner sig i en utsatt situation 

och på det viset kunna sätta in insatser för att bryta cirkeln av våld eller se 
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till att det inte går så långt att våld i nära relationer mot äldre når den 

gränsen. 

 

Är en kvalitativ studie som gjorts genom djupintervjuer socialarbetare som 

arbetar med äldre. Studien behandlar huruvida äldre som utsatts för våld i 

nära relationer ur ett monetärt perspektiv blir fortsatt utsatta för våld efter 

det att socialtjänsten avslutat sin utredning. Det visade sig att en liten 

grupp blev fortsatt utsatta för våld efter avslutad utredning, orsaken till det 

fortsatta våldet var bland annat att den äldre personen valde att fortsätta ha 

en relation med förövaren. En orsak till detta kan vara att den äldre trots 

våld/övergrepp ändå hade så pass starka känslor för förövaren, speciellt 

om denne är ett barn eller barnbarn, att de inte ville eller kan förmå sig att 

bryta kontakten personen Jackson & Hafemeister (2012).  

 

Studien tog vidare upp att äldre som valde att fortsätta ha en relation med 

personen som utövat våldet/övergreppen gjorde det på egen risk. Jackson 

& Hafemeister (2012) menar att i stället för att lämna de äldre åt sitt öde så 

skulle det kanske vara mer gynnsamt att hålla regelbunden koll på dessa 

äldre från olika håll, att involvera olika insatser för att främja hälsa och 

säkerhet hos den äldre men att samtidigt inte inskränka den äldres rätt till 

självbestämmande. Detta kan också klargöra en bild av varför äldre som 

utsätt för våld i nära relationer väljer att fortsätta ha kontakt med 

förövaren. 

 

Vidare skriver Jackson & Hafemeister (2012) att oftast så får den som 

utövar våld, övergrepp eller försummelse sällan några rättsliga 

konsekvenser, vilket också ses som en orsak till att den äldre blir fortsatt 

utsatt för övergrepp och så vidare. Det noterades att i de fall där det blev 

rättsligt utfall så slutade våldet, övergreppen samt försummelse vilket visar 

att rättsliga konsekvenser har effekt mot att den äldre blir fortsatt utsatt för 

våld efter att socialtjänsten avslutat sin utredning.  

 

Ett annat alternativ till att motverka fortsatt utsatthet var att den äldre fick 

en god man eller förvaltare, detta medför i vissa fall att den äldre slipper bli 

utsatt för våld och övergrepp på grund av att hen inte har kontroll och 

makt över sina pengar eller egendom. Det finns då ingen mening menar 

socialarbetare att familjemedlem eller andra nära anhöriga försöker 
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tillskansa sig till exempel pengar. Författarna menar dock att detta kan vara 

som ett plåster men att den äldre ändå riskerar att bli utsatt eller bli fortsatt 

utsatt för våld på grund av att förövaren blir frustrerad av att inte få 

tillgång till exempelvis pengar (Jackson & Hafemeister 2012).  

 

Jackson & Hafemeister (2012) använde följande begrepp i sin 

undersökning; 

PFE, pure financial exploitation, en förklaring till att det ekonomiska våldet 

upphörde var att andra familjemedlemmar eller genom andra 

interventioner innan socialtjänsten skulle öppna en utredning. 

 

PA, physical abuse, en förklaring till att det fysiska våldet upphörde var att 

förvaren hade fått rättsliga repressalier för sitt agerande. Detta anses vara 

ovanligt eftersom rättsliga åtgärder för våld mot äldre är ovanligt. 

 

HFE, hybrid financial exploitation, förklaringen till att våldet/övergreppen 

upphört var att den äldre antingen flyttat till ett boende eller att hen fått en 

god man eller förvaltare. 

 

Neglect, att försummelse av den äldre upphört förklaras genom 

intervention från socialtjänsten och/eller andra familjemedlemmar vilket 

resulterat i att den äldre har andra omkring sig som ser till att de är trygga 

och säkra. 

 

4.3. Vilka teorier kring våld i nära relationer 
mot äldre lyfts fram i forskningen? 

Ahnlund et al. (2020) skriver att de som hade ett strakt socialt kapital inte 

låg i samma riskzon för våld och övergrepp såsom de som hade lågt socialt 

kapital och som ansågs vara ensamma eller ha ett mycket litet socialt 

nätverk. Resultatet av undersökningen visade just att ett starkt socialt 

kapital eller nätverk kan verka som ett skyddsnät för den äldre att bli utsatt 

för våld i nära relationer av anhöriga eller familjemedlemmar. Nätverket 

fungerar då som en ’check and balance’ funktion som skyddar den äldre 

mot andra som vill hen illa medvetet eller omedvetet. 
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Syftet med denna studie är att utöka kunskapen om våld och bland kvinnor 

i åldrarna 60 till 74 år i Sverige. Studien använder sig av den nationella 

trygghetsundersökningen och resultatet från studien visade att andelen 

äldre kvinnor som utsatts för fysiskt, psykiskt eller sexuellt våld var högre 

än för män i samma ålder. Men Ahnlund, Andersson, Snellman, Sundström 

& Heimer (2020) understryker också att det finns ett visst mörkertal när det 

kommer till mäns rapportering och anmälningar som kan bero på känslor 

av skam. Hos kvinnor var det dock vanligare att de utsattes för sexuellt 

våld eller övergrepp än att de utsattes för fysiskt våld medan det för män 

var mer vanligt att de utsattes för psykiskt våld än fysiskt eller sexuellt 

våld. I dessa fall rapporterade hälften av kvinnorna och en tredjedel av 

männen att förövaren var en familjemedlem, nära anhörig eller en före 

detta partner. Ur ett socialdemografiskt perspektiv visade det sig att det 

flesta kvinnor som utsatts för våld var utlandsfödda, låginkomsttagare och 

en viss prevalens för att de med låg utbildning jämfört med högutbildad 

fanns för att ha råkat ut för fysiskt, psykiskt eller sexuellt våld.  

 

Vidare skriver Ahnlund et al. (2020) att detta ska inte på något vis utesluta 

behovet av eller rättfärdiga åtstramningar i bidrag eller utvecklingen av 

interventioner för att skydda, stötta eller hjälpa de äldre som blir utsatta för 

våld, hot eller trakasserier av anhöriga eller familjemedlemmar. Ahnlund et 

al. (2020) menar att kunskap och information som kommer från den här 

typen av studier ska användas för att utveckla eller vidareutveckla 

interventioner och metoder som kan användas av professionella som 

arbetar med äldre. 

 

4.4. Vilka interventioner lyfts fram för att 

förebygga våld i nära relationer hos äldre? 
Är en kvantitativ artikel från USA där man testar verktyget ISO Matrix, 

Identification, Services, and Outcomes, som socialarbetarna använder i sitt 

arbete med äldre, när man misstänker eller vet att den äldre är eller har 

utsatts för våld av någon de är i beroendeställning av. Här fann Conrad, 

Liu, Hass & Conrad (2021) att enkla frågeformulär var bra när man initialt 

startade någon typ av utredning av våld i nära relationer hos äldre. Dessa 

frågeformulär var baserade på ja/nej frågor och ansågs vara bra av 

socialarbetarna då detta gjorde att det blev enklare att avgöra om en vidare 
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utredning behövdes samt att det underlättade för den professionelle att 

kunna skapa ett helhetsperspektiv samt att vid vidare utredning skapa 

bättre förutsättningar för att tillsätta rätt interventioner on den äldre befann 

sig i utsatt situation.  

 

Denna matris verkar vara relativt ny och är fortfarande att ses vara lite i 

testfasen, men det är flera stater i USA som adopterat denna matris 

upplever att den är en värdefull tillgång i arbetet med att motverka våld i 

nära relationer hos äldre (Conrad, Liu, Hass, & Conrad, 2021). 

 

Friedman, Avila, Rivi, Partida & Friedman (2017) skriver att risken för att 

äldre som utsätts för våld av någon i deras närhet så som familjemedlem, 

nära anhörig eller annan person som de är i beroende ställning av ska 

utsättas igen och igen är stor, har den äldre också någon form av 

funktionsnedsättning såsom till exempel demens så är den chansen ännu 

större. Vidare skriver Friedman et al. (2017) att rapporteringen från vården 

till berörda myndigheter såsom polis och socialtjänst måste bli bättre. 

Dessutom menar (ibid) att de olika myndigheterna och vården måste 

försöka hitta ett sätt att samarbeta och koordinera insatserna för att minska 

risken att den äldre åter igen riskerar att utsättas när hen kommer hem. 

Detta för att det enligt (ibid) finns ett mönster i att våldet fortsätter när den 

äldre kommer hem igen eller återupptas efter en tid har passerat. Den 

senare kan bero på att utredningen har lagts ned vilket gör att förövaren 

kan återuppta våldet, när hen upplever att hen inte riskerar några 

repressalier från myndigheter eller rättssystemet. 

 

I en kvalitativ studie där tre fokusgrupper på sammanlagt 23 personer som 

arbetar i hälso- och sjukvården fick utvärdera fem olika screeningverktyg 

som finns för att utvärdera och undersöka om den äldre utsatts för våld, 

misshandel och/eller övergrepp. Brijnath, Gahan, Gaffy & Dow (2018) 

skriver att det finns olika anledningar till att det finns en 

underrapportering av äldre som utsatts för våld av anhöriga.  Bland annat 

så uppgav deltagarna att de kände att de inte hade kunskapen eller 

utbildning i att på ett tillförlitligt vis kunna avgöra om en äldres skada 

uppstått på grund av yttre påverkan eller om skadorna uppstått genom fall 

som tillsammans med tillstånd såsom osteoporos kan ge upphov till 

allvarliga skador hos den äldre.  
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Brijnath, Gahan, Gaffy & Dow (2018) skriver att deltagarna uppger också 

att bedömningsverktyg som används inom en yrkesgrupp inte användes av 

en annan, fast det inte finns något hinder för de, men att man helt enkelt 

inte använde dem för att man inte visste att det fanns som möjlighet. 

Däremot var deltagarna enligt Brijnath et al. (2018) ense om att 

bedömningsverktygen inte var utformade för att användas när det gäller 

våld eller övergrepp mot äldre, och menade att de bedömnings- och 

utredningsmanualer som fanns var svåra att använda när våld mot äldre 

många gånger kan vara mer komplex i sin natur.  

 

De menar vidare att det är svårt att använda vissa av verktygen om den 

äldre har en kognitiv nedsättning, då var frågor med facktermer eller där 

flera valmöjligheter fanns i samma fråga skulle göra det omöjligt för hen att 

svara på. Men det var heller inte bra att frågorna bara kunde besvarar med 

ja/nej svarsmöjligheter, dessa screeningverktyg var för snäva och gav ingen 

möjlighet till nyansering av den utsattes berättelse. De var också eniga i att 

de föredrog att genom samtal med den äldre göra utvärderingar eller 

bedömningar av vad som skett när det gällde utsatthet för våld än att den 

äldre skulle själv fylla i ett formulär (Brijnath, 2018) 

 

4.5.  Vilka frågor anser dagens forskning att 
framtida forskning bör fokusera på? 

Brijnath et al. (2018) skriver att det behövs göras förbättringar kring 

utbildning och utvecklingen kring utvärderings- och bedömningsverktyg 

som är utformade för att de som arbetar inom hälso- och sjukvård ska 

kunna upptäcka och ge den äldre som utsatts för våld det stöd och hjälp 

som hen behöver. Samt så behöver personal ha klara direktioner om vart 

de ska vända sig och vilka remissvägar till andra myndigheter och 

organisationer som de ska informera. 

 

Lu & Shelley (2019) menar att det behövs en politisk intervention med 

förstärkta och klara riktlinjer som är till för att skydda äldre som utsätts för 

våld, utnyttjande och försummelse. 

Den här studien jämförde två handlingsprogram, den ena gäller skydd för 

barn och den andra skydd för äldre. De policyn som ska skydda barn och 
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gör det möjligt för socialtjänsten att ingripa vid till exempel vanvård och 

våld från föräldrarna är mer välutvecklade och formulerade än vad de är 

för de äldre. Lu & Shelley (2019) skriver att det inte verkar finnas samma 

engagemang att utveckla skyddsnät för äldre, och (ibid) menar att de kan 

bero på olika orsaker. Bland annat så tar de upp att till skillnad från barn 

som inte anses kunna föra sin egen talan på samma vis som vuxna så är 

äldre i lagens mening vuxna som kan föra sin egen talan i saker såsom 

orättvisor som de utsätts för.   

 

Samtidigt menar Lu & Shelley (2019) att det råder en viss 

omyndighetsförklaring kring äldre, att man ser dem som barn som inte kan 

ta hand om sig. Vidare skriver (ibid) att eftersom äldre har samma 

rättigheter som arbetsföra vuxna så finns det hinder som gör att man inte 

kan gå in med interventioner på samma sätt som man kan med barn som 

far illa, där socialtjänsten kan genom lagen (1990:52) med särskilda 

bestämmelser om vård av unga, LVU kan omhänderta och placera barnet 

hos fosterföräldrar.  

 

Friedman et al. (2017) menar att det finns ett antal enkla steg som vården, 

myndigheter och andra som arbetar med eller träffar äldre som utsatts för 

våld. Dels handlar det om utbildning, det vill säga att träna att lära sig vara 

uppmärksam på signaler och andra tecken på att den äldre är i en utsatt 

situation, och riskerar att fortsatt bli utsatt för våld av någon eller några i 

sin närhet. Dels handlar det om att utveckla protokoll/utvärderingsverktyg 

för att kunna utreda om det gäller våld eller om skadorna uppstått till följd 

av andra orsaker såsom fallolyckor eller sjukdom. 

 

 

5. Diskussion  
Syftet med studien är att belysa hur aktuell forskning beskriver våld i nära 

relationer mot äldre. Genom att granska och analysera aktuell forskning 

kan man skapa sig en överblick över den befintliga kunskapen, när det 

kommer till våld i nära relationer mot äldre. Genom att belysa 

problematiken i den kunskap som redan finns hoppas jag att jag kan bidra 

till det sociala arbetets arena med att hjälpa och stötta de äldre i samhället 
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som är offer för våld i nära relationer och kanske även till framtida 

forskning kring denna målgrupp.  

 

Det finns ett mönster i forskningen som säger att med stigande ålder ökar 

risken för att utsättas för våld av den eller dem som den äldre är i 

beroendeställning av. Och även fast de flesta undersökningarna utesluter 

de med kognitiv nedsättning så visar ändå forskningen att det är just den 

gruppen av äldre som är den grupp som är i störst riskzon att utsättas för 

olika typer av våld. Vidare kan man utläsa att det finns en viss prevalens 

för att de som utsätts för våld när de är äldre också utsatts för våld före 65 

års ålder, det vill säga att våldet inte har uppstått efter 65 års ålder utan 

våld i nära relationer har varit stadigvarande under hela 

relationen/äktenskapet. 

 

När det kommer till intersektionalitet så kan man förslagsvis i framtida 

forskning mycket väl använda sig av intersektionalitet för att förklara 

våldet i nära relationer mot äldre men att man då kan verkligen använda 

sig av intersektioner genom att skapa flera olika konstellationer av 

begreppen inom det perspektivet. Man kan då använda sig av 

intersektionaliteten i forskningen genom att para ihop flera begrepp i 

samma studie för att på så sätt få ett mer heltäckande nät av förklaringar 

till risk- och friskfaktorer samt orsakssamband för att förklara våldets 

uppkomst, konsekvenser och lösningar. 

 

5.1. Resultatdiskussion 
De flesta av de analyserade studierna som använts kvalitativ ansats, och 

resterande studierna är kvantitativ eller har en blandad, mixed method, 

ansats. Det övergripande resultatet i forskningsstudierna visar att äldre 

som utsätts för våld i nära relationer över lag utsätts för psykiskt-, fysiskt 

våld samt försummelse. Även andra typer av våld såsom sexuellt, 

ekonomiskt och materiellt våld förekommer.  

 

Deltagarna i artiklarna och då framför allt från de professionella som 

arbetar inom socialt arbete, hälso- och sjukvård samt andra institutioner 

där man bland annat möter äldre människor över 60-65 års ålder eller 

exklusivt bara arbetar med äldre människor så framkommer det att det 
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speciellt inom hälso- och sjukvården efterfrågas om mer kunskap och 

utbildning i frågor som rör våld i nära relationer mot äldre, där fokus låg 

på hur man ska gå tillväga när man lyfter frågan om utsatthet för våld, hur 

man avgör vad som är en skada på grund av ålderdom och vad som är en 

skada på grund av att vara våldsutsatt eftersom många gånger går det inte 

alternativ är väldigt svårt att avgöra vad olycksskada slutar och skador 

orsakat av yttre våld börjar. 

 

När det kommer till dem som arbetar inom socialt arbete och primärt mot 

den äldre populationen så låg fokuset på att få klara riktlinjer och lagar 

som är till för att skydda den äldre mot våld och hot från dem i deras 

närhet såsom barn, partner och så vidare. Samtidigt önskade man också att 

det fanns stöd i att bättre lära sig att lämna jobbet på jobbet och inte ta med 

sig arbetet hem genom att man ifrågasatte sin kompetens i det beslut man 

tagit. 

 

Både de som arbetar inom socialtjänsten och hälso- och sjukvården var 

eniga om att det behövs ett förstärkt och bättre samarbete inte bara mellan 

myndigheter och hälso- och sjukvården men även andra aktörer som 

arbetar för att äldre ska kunna leva under trygga förhållanden. Nu 

upplevde många av deltagarna att det var svårt och snårigt att kunna 

samarbeta då o 

lika policyn och riktlinjer gick stick i stäv med varandra vilket många ansåg 

slutade med att den äldre inte får den hjälp som hen är i behov av och att 

det var en bidragande faktor till att den äldre riskerade att bli fortsatt utsatt 

får våld när de återvände hem. 

 

5.2. Metoddiskussion  
Genom att skriva en litteraturstudie kan man åskådliggöra och belysa 

brister eller avsaknaden av kunskap i forskningen. Men en litteraturstudie 

generar inte ny kunskap utan syftar till att sammanfatta den forskning 

inom problemområdet som redan finns, detta kan leda till en bristvara i 

aktuell kunskap i närtid. I denna studie användes inte forskning utanför 

västvärlden för att olika kulturer har olika värderingar om hur man tar 

hand om sina äldre, och jag ville samla forskning från länder som har 
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liknande institutioner och värderings kring hur man ser på de äldre ur ett 

omsorgsperspektiv. 

 

Syftet med den här studien var att samla in och lyfta upp forskning kring 

våld i nära relationer hos äldre. Det var ett tidskrävande arbete att söka 

efter relevanta artiklar, det finns mycket forskning kring äldre som utsätts 

för våld/övergrepp och diskriminering inom vård- och äldreomsorgen samt 

interventioner inom den kategorin. Det finns också en hel del inom ämnet 

våld i nära relationer men inte lika mycket är riktat mot dem äldre. Den 

initiala sökningen gjordes genom att kasta ett ganska brett nät för att fånga 

upp relevanta artiklar, de senare sökningarna efter det gjordes genom 

snävare avgränsningar för att sålla fram forskning som var relevant för min 

studie.  

 

Det finns brister i denna studie även om resultatet överlag kan styrkas 

genom empiri. Friberg (2022) menar att svagheten ligger i att man i 

litteraturöversikter väljer artiklar som av författaren som genomför 

studien/undersökningen görs i syfte att överensstämma med de 

frågeställningar som man valt att göra undersökningen kring. Även antalet 

artiklar som väljs ut har betydelse för trovärdigheten i litteraturöversikten. 

Även tidsomfånget det vill säga hur lång tid man har till sitt förfogande har 

konsekvenser för studiens styrka och trovärdighet. 

 

5.3. Avslutande reflektion 
Denna studie är inte tänkt att bidra till någon ny teori eller metod för det 

sociala arbetet med äldre som utsatts för våld i nära relation av någon nära 

anhörig eller annan som de är i beroendeställning av utan är tänk att kunna 

bidra med en annan aspekt på hur man ser på våld och hur och när man 

anser att det är våld.  

 

En genomgående tanke när jag läser artiklarna är att det finns inget 

specificerat skyddsnät för de äldre 65 år och äldre när det gäller våld och 

övergrepp som det gör för till exempel barn. Det finns helt inte en enhet 

såsom Barn- och Familjeenhet vars syfte är att skydda barn och 

familjemedlemmar från att utsättas för våld och övergrepp fysiskt, psykisk, 

sexuellt osv. I viss mån ligger det ett ansvar hos socialtjänsten, hemtjänsten 
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och äldreboenden att försäkra och se till att de äldre ska tillskrivas ett 

tryggt liv och en trygg vardag fri från våld och övergrepp. Men om det inte 

finns riktlinjer som tillskriver de olika instanser och 

myndigheter/organisationer som ska verka för de äldre eller som äldre är 

beroende av för att kunna liva sitt liv under trygga omständigheter vem 

ska då se till att de äldre är trygga och fri från våld och övergrepp? 

 

Det som kom fram under inläsningen av datamaterialet i artiklarna var just 

att det råder en skillnad i åsikterna om vad som räknas som våld och när 

det är ett problem. Gemensamt för både de professionella och de äldre var 

att våld inte är okej i ett förhållande, men utöver det så såg båda grupperna 

av deltagare olika på när det som sker i hemmet mellan makar och 

familjemedlemmar är och ska räknas som våld. 

 

Detta kan förklaras genom socialkonstruktivism som handlar om hur 

samhällets formas och omformas av att människor samspelar med 

varandra och nya tankar om vad som är rätt och fel skapas genom nya 

lagar och samhällets åsikter om moral och etik. Det vill säga att det som 

ansågs var helt i sin mening såsom att maken hade rätt att till exempel slå 

sin fru, dock inte misshandla henne svårt, vilket idag inte anses vara okej 

överhuvudtaget. Detta är vad som skapar en klyfta mellan de 

professionella och äldre, det är så att säga äldre sociala åsikter som möter 

det nya samhällets åsikter om vad som är rätt eller fel. Detta skapar ofta 

frustration mellan de båda parterna, när man som till exempel 

biståndshandläggare ser att den äldre är utsatt, men att den äldre själv inte 

ser det så.  

 

5.3.1. Framtidens forskning 

Det framkommer att olika professioner som arbetar och verkar inom 

myndigheter och institutioner efterfrågar metoder som mer ligger i samtid. 

Samt efterfrågar man efter bättre och utökade samarbeten mellan olika 

aktörer som arbetar med bland annat äldre och/eller de som arbetar 

exklusivt bara mot äldre, för att möjliggöra deras rätt att leva under trygga 

förhållanden. Man tänka att med nya interventioner/metoder som 

möjliggör samverkan över flera olika professioner och aktörer såsom 

myndigheter och organisationer till exempel socialtjänst, hälso- och 
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sjukvård, kriminalvården med flera skulle bara vara av nytta, inte bara för 

den utsatte äldre själv men även underlätta arbetet med att implementera 

skyddsåtgärder. Syftet skulle då vara att verka som ett skyddsnät för den 

äldre som utsatts för eller riskerar att utsättas för våld av en partner, barn 

eller någon annan de är i beroendeställning av. 
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https://www.vr.se/download/18.2412c5311624176023d25b05/1555332112063/God-forskningssed_VR_2017.pdf
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Bilaga 1 
 

Kvalitetsgranskningsfrågor 

Kvalitetsgranskningsfrågor 
Mycket 

tydligt 
Tydligt Otydligt Saknas 

Finns det en tydlig 

problemformulering? 
    

Finns det uttryckliga 

teoretiska utgångspunkter? 
    

Är syftet formulerat?     

Finns det ett tydligt 

resultat? 
    

Vilka argument förs fram     

Finns det en tydlig 

målpopulation? 
    

Är metoden väl beskriven?     

Finns det ett etiskt 

hänsynstagande? 
    

Är slutsatserna dragna i 

enlighet med resultaten? 
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Bilaga 2  
 

Kvantitativa studier 

Artikel Syfte/frågest

ällning 

Urval/delt

agare 

Hypotes/te

orier 

Metod Resultat/slutsats Kvalitet 

Friedman, 

L.S., 

Avila, S., 

Rivi, T., 

Partida, R. 

& 

Friedman, 

D. (2017). 

Physical 

Abuse of 

Elderly 

Adults: 

Victim 

Characteri

stics and 

Determina

nts of 

Revictimiz

ation. 

Journal of 

American 

Geriatrics 

Society 

65(7) pp. 

1420-1426. 

 

Att beskriva 

offrets 

egenskaper 

och 

bestämnings

faktorer för 

återkomma

nde fysisk 

misshandel 

av äldre 

60+ 

111 

personer 

som 

behandlat

s för 

skador 

pga. 

våld/över

grepp. 

 Kvantit

ativ  

 

Multice

nter 

retrosp

ektiv 

analys 

Bättre screening 

som kopplar 

samman offer för 

övergrepp med 

samhällstjänster, 

polisinsatser och 

alternativ 

boendealternativ 

är viktigt för att 

minska risken 

för att åter 

utsättas för våld 

och koppla ihop 

individer med 

resurser som kan 

förbättra deras 

säkerhet i 

hemmet, oavsett 

om det är i 

samhället eller 

ett boende 

Hög 

kvalitet 
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Burnes, B., 

Pillemer, 

K. & 

Lachs, 

M.S. 

(2016). 

Elder 

abuse 

severity: 

A critical 

but 

understud

ied 

dimension 

of 

victimizati

on for 

clinicians 

and 

researcher

s. The 

Gerontlogis

t 57(4) pp. 

745-756. 

 

Att beskriva 

variationen i 

svårighetsgr

ad av 

känslomässi

ga 

övergrepp 

på äldre, 

fysisk 

misshandel 

och 

försummels

e samt att 

identifiera 

faktorer 

som är 

förknippade 

med 

allvarligare 

former av 

våld mot 

äldre 

Represent

ativt urval 

(n = 4 156) 

av äldre 

som bor i 

egen 

bostad, 

kognitivt 

intakta 

äldre 

vuxna i 

delstaten 

New 

York. 

 

 Kvantit

ativ 

 

Populat

ions-

baserad 

studie 

med 

slump

mässigt 

urval 

med 

siffror 

och 

telefon-

intervju

er  

Resultatet av 

undersökningen 

visar att om man 

ökar kapaciteten 

för att screena 

och rapportera 

särskilt utsatta 

offer för våld för 

att kunna 

tillsätta specifikt 

inriktade 

insatser och  

för att lindra 

problemet. 

Inkorporerandet 

av 

svårighetsgrad i 

forskning/ 

mätning speglar 

det kliniska och 

fenomeno-

logiska 

problemets 

verklighet. 

Hög 

kvalitet 
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Tobiasz-

Adamczy

k, B., 

Bryski, P. 

& Bryska, 

M. (2014). 

Health-

related 

quality of 

life in 

older age 

and a risk 

of being a 

victim of 

domestic 

violence. 

Achives of 

Gerontolog

y and 

Geriatrics 

58(2014) 

pp. 388-

398 

 

 65+ 

518 

deltagare 

(n=1070) 

Bortfall 

552   

Äldre som 

bor i egen 

bostad i 

Krakow. 

 Kvantit

ativ 

 

Enkelt 

slump

mässigt 

urval  

 

Standar

diserad

e 

enkätfr

ågor 

 

 

 

Syftet med 

denna studie var 

att undersöka 

vilken roll äldre 

människor 

spelar för sin 

hälsorelaterade 

livskvalitet mätt 

med självskattad 

hälsa, flera 

kroniska 

tillstånd 

associerade med 

funktionella 

begränsningar 

samt 

rapportering av 

dålig 

psykologisk 

hälsa, symtom 

på depression 

samt känslor av 

ensamhet med 

risken att 

utsättas för olika 

typer av våld i 

nära relationer. 

Medelh

ög 

kvalitet 
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Payne, 

B.K., 

Blowers, 

A. & 

Jarvis, 

D.B. 

(2011). 

The 

Neglect of 

Elder 

Neglect as 

a White-

Collar 

Crime: 

Distinguis

hing 

Patient 

Neglect 

from 

Physical 

Abuse 

and the 

Criminal 

Justice 

System’s 

Response. 

Justice 

Quarterly, 

29(3), 448-

468, 

Ökad 

förståelse 

om 

försummels

e av äldre 

och hur man 

kan skilja på 

försummels

e samt 

våld/övergr

epp. 

252 fall av 

misshand

el. 

 

179 fall av 

fysiskt 

våld & 73 

fall av 

försumme

lse 

hämtade 

från 

Medical 

Fraud 

Reports 

Strain 

theory & 

livsloppsp

erspektivet 

252 fall 

analyse

rades 

genom 

latent- 

& 

manifes

t 

innehål

lsanaly

s 

Resultatet visade 

att de som 

utövade 

våld/övergrepp 

& de som 

utövade 

försummelse 

mot äldre fick 

liknande straff 

vid dom. 

Medelh

ög 

kvalitet 
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Conrad, 

K.J., Liu, 

P-J., Hass, 

Z. & 

Conrad, 

K.M. 

(2021). 

Balancing 

practicalit

y and 

validity of 

elder 

abuse 

identificat

ion 

measures: 

using data 

from adult 

protective 

services 

investigati

ons. 

Journal of 

Elder 

Abuse & 

Neglect, 

33(1), 47-

64 

Den här 

studien 

tar upp två 

problem 

som är 

relevanta 

för de 

sociala 

arbetets 

forskning 

och praktik 

med äldre: 

Det 

psykometris

ka 

kvaliteten 

på 

åtgärderna 

och 

mätbördan. 

1 472 fall 

från 

socialtjäns

ten 

(biståndse

nheten) 

om äldre 

över 65 år 

EADSS 

teoribasera

d modell 

ISO 

matrix 

Resultaten 

visade att korta 

formulär, hade 

bra förutsägelse 

av validitet för 

alla åtgärder 

utom de som var 

mycket sällsynt. 

Resultaten för 

ännu kortare 

Mini-Forms var 

blandade, och 

som kommer att 

kräva ytterligare 

forskning om 

deras 

tillförlitlighet 

och giltighet. 

Hög 

kvalitet 
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Burnes, B., 

Pillemer, 

K. & 

Caccamise

, P.L. 

(2015). 

Prevalenc

e of and 

Risk 

Factors for 

Elder 

Abuse 

and 

Neglect in 

the 

Communi

ty: A 

Populatio

n-Based 

Study. 

Journal of 

the 

American 

Geriatrics 

Society 

63(9), 

1906–

1912. 

Syftet med 

undersökni

ngen är göra 

en 

uppskattnin

g av senaste 

årets (2014) 

prevalens  

och 

identifiera 

risk- och 

skyddsfakto

rer för 

emotionella 

övergrepp, 

fysisk 

misshandel 

och 

försummels

e av äldre. 

4 156 

deltagare 

av 

engelsk- 

eller 

spansktal

ande, 

äldre som 

bor i egen 

bostad 

och inte 

har 

kognitiv 

svikt samt 

är 60 

och äldre. 

En 

anpassad 

Conflict 

Tactics 

Scale för 

att bedöma 

känslomäs

siga och 

fysiska 

övergrepp 

på äldre 

En 

befolkn

ingsbas

erad 

tvärsnit

tsstudie 

gjord 

med 

hjälp av 

Slump

mässig 

telefon

upprin

gning 

och 

direkta 

telefoni

ntervju

er. 

Våldet mot äldre 

i nära relationer 

samt vanvård 

har blivit ett 

alltmer vanligt 

problem, med 

avvikande risk- 

och 

skyddsfaktorpro

filer. 

Dessa resultat 

har direkta 

konsekvenser för 

allmänhetsscree

ning och 

utbildning för de 

insatser som är 

utformade för att 

förhindra att 

äldre utsätts för 

våld. 

Hög 

kvalitet 
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Lindert, J., 

De Luna, 

J., Torres-

Gonzales, 

F., Barros, 

H., 

Ioannidi-

Kopolou, 

E., 

Melchiorr

e, M.G., 

Stankunas

, M., 

Macassa, 

G. & 

Soares, 

J.F.J. 

(2012). 

Abuse 

and 

neglect of 

older 

persons in 

seven 

cities in 

seven 

countries 

in Europe: 

a cross-

sectional 

communit

y study. 

Internatio

nal 

Journal of 

Public 

Health 

58(1), 121-

132 

Syftade är 

att 

undersöka 

prevalensen 

av 

Våld/övergr

epp  

av äldre 

personer i 

sju städer 

från sju 

länder i 

Europa  

för att 

bedöma 

faktorer 

som kan 

vara 

associerade 

med våld i 

nära 

relationer 

mot äldre. 

4 467 

deltagare 

60–84 år. 

Revised 

Conflict 

Tactics 

Scale (CTS-

R) 

Tvärsni

ttsstudi

e 

Resultatet av 

undersökningen 

visade att 

livsloppsperspek

tivet behövs i 

hög grad för att 

få ökad insikt 

samt 

utvecklingen och 

implementeringe

n av strategier 

som verkar 

förebyggande. 

Hög 

kvalitet 
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Ahnlund, 

P., 

Andersso

n, T., 

Snellman, 

F., 

Sundströ

m, M. & 

Heimer, 

G. (2020). 

Prevalenc

e and 

Correlates 

of Sexual, 

Physical, 

and 

Psycholog

ical 

Violence 

Against 

Women 

and Men 

of 60 to 74 

Years in 

Sweden. 

Journal of 

Interperso

nal 

Violence 

35(5-6), 

1539–

1561. 

Syftet med 

undersökni

ngen är dels 

att 

presentera 

en 

uppskattnin

g av äldres 

utsatthet för 

våld, dels 

sambandet 

mellan 

våldsutsättn

ing och 

kontextuella 

faktorer 

2 800 

män/kvin

nor 60- 74 

år 

Socialt 

kapital 

Data 

samlad 

utifrån 

den 

Svensk

a 

natione

lla 

trygghe

tsunder

sökning

en 

Resultatet visar 

att socialt kapital 

var en faktor för 

att de äldre inte 

ska riskera att bli 

utsättas eller 

åtminstone 

minska risken 

för att utsättas 

för våld.  

Hög 

kvalitet 
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Kvalitativa studier 

Artik

el 

Syfte/frå

geställni

ng 

Urval/d

eltagare 

Hypotes/

teorier 

Metod Resultat/

slutsats 

Kva

litet 

Band-

Winte

rstein, 

T., 

Goldb

latt, 

H. & 

Alon, 

S. 

(2020)

. 

Social 

Work

ers’ 

encou

nters 

with 

Elder 

Abus

e and 

Negle

ct: 

Givin

g 

Mean

ing to 

Their 

Exper

iences

. 

Britis

h 

Journ

al of 

Syftet är 

att skapa 

sig en 

förståelse 

av den 

subjektiv

a 

betydelse

n av 

människ

ors 

upplevel

ser av ett 

fenomen 

i det här 

fallet 

socialarb

etares 

erfarenhe

ter, med 

att arbeta 

med 

äldre 

som offer 

av våld 

och 

övergrep

p i nära 

relationer

. 

 

17 

kvinnlig

a 

socialar

betare 

(inga 

män 

pga. att 

inga 

män i 

Israel 

arbetad

e inom 

det 

området

) 

 tolkningsfe

nomenologi

ska 

analys 

Resultate

t i 

undersö

kningen 

visar att 

socialarb

etarna 

behöver 

tränings

program 

för att 

bättre 

kunna 

möta 

klienten 

samt att 

kunna 

lämna 

arbetet 

utanför 

sitt 

privatliv, 

vilket 

man 

skulle 

kunna 

göra 

genom 

att 

använda 

styrkeba

serade 

perspekti

Med

elhö

g 

kval

itet 



56/70 
 

Social 

Work 

51(2), 

564-

582. 

v som 

riktlinje  

Sund

borg, 

E., 

Törnk

vist, 

L., 

Saleh-

Statti

n, N., 

Wänd

ell, P. 

& 

Hylan

der, I. 

(2017)

. To 

ask, 

or not 

to 

ask: 

the 

hesita

tion 

proce

ss 

descri

bed 

by 

distric

t 

nurse

s 

encou

nterin

Syftet är 

att 

förbättra 

förståelse

n för 

distriktss

köterskor

s 

upplevel

ser i 

mötet 

med 

äldre 

som 

utsatts 

för våld i 

nära 

relationer 

11 

distrikts

skötersk

or som 

arbetar 

inom 

promär

vården 

Grundad 

teori 

Intervjuer  Mer 

träning 

och 

kunskap 

i att 

överkom

ma sin 

osäkerhe

t när det 

kommer 

till att 

våga 

ställa 

frågor 

om 

utsatthet

en för 

våld 

även om 

man inte 

är säker 

Hög 

kval

itet 
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g 

wome

n 

expos

ed to 

intim

ate 

partn

er 

violen

ce. 

Journ

al of 

Clinic

al 

Nursi

ng 

26(15-

16), 

2256-

2265 

Linto

n, 

K.F. 

& 

Willia

ms, 

L.R. 

(2019)

. 

Sustai

ning 

an 

intim

ate 

and 

sexua

lly 

fulfill

Syftet är 

att förstå 

Den 

förvärva

d 

erfarenhe

ten 

socialarb

etare har 

i att 

stödja 

gifta och 

Fortfaran

de intima 

par där 

minst en 

av paret 

25 

socialar

betare 

Fenomen

ologisk 

ansats 

Semistrukt

urerade 

intervjuer 

Socialarb

etarnas 

mål är 

att stödja 

paren 

genom 

åldrande

t med  

övergån

garna 

som 

äldre där 

utveckla

ndet av 

funktion

shinder 

ställde 

Med

elhö

g 

kval

itet 
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ed 

marri

age or 

partn

ership 

in 

older 

adult

hood 

with a 

disabi

lity: 

Persp

ective

s of 

social 

work

ers. 

Journ

al of 

Hum

an 

Behav

ior in 

the 

Social 

Envir

onme

nt 

28(8), 

1026-

1035. 

hade en 

funktions

nedsättni

ng och 

hur 

socialarb

etare 

arbetar 

för att 

tillgodos

e paret 

behov. 

 

nya krav 

på deras 

äktenska

p. I 

sicialarb

etarens 

roll 

ingick att 

hjälpa  

klientern

a att lära 

sig om 

deras 

förmåga 

att ha 

sex, 

samtyck

a till sex, 

förhandl

a om 

boende 

för 

intimitet 

och sex 

med sina 

makar, 

samt 

rådgivni

ng till 

dem som 

blivit 

sina 

partners 

vårdgiva

re 

Lu, P. 

& 

Shelle

Syftet 

med 

studien 

 Advocac

y 

Coalition 

Studien 

använde en 

kvalitativ 

Man 

fann att 

det 

Med

elhö

g 
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y, M. 

(2019)

. 

Comp

aring 

older 

adult 

and 

child 

prote

ction 

policy 

in the 

Unite

d 

States 

of 

Amer

ica. 

Agein

g & 

Societ

y 

41(2), 

273–

293 

var att 

jämföra 

två 

policys 

och vad 

konsekve

nser blir 

om man 

kan 

förbättra 

skyddet 

för äldre 

vuxna 

genom 

att 

utveckla 

ett 

liknade 

skydd 

såsom 

barnskyd

det. 

 

Framewo

rk 

Theory 

syntesmeto

d för att 

jämföra 

policyn 

kring 

skyddet för 

barn och 

skyddet för 

äldre. 

 

saknades 

adekvata 

skydd 

för äldre 

i 

nationell 

lagstiftni

ng och 

administ

rativ 

ledning, 

samt 

utveckla

de 

diagnos- 

och 

utvärder

ingsverk

tyg var 

bristfälli

ga, att 

det 

skulle 

behövas 

ett 

nationell

t 

datasyste

m, statlig 

finansier

ing och 

ett 

vidare 

skyddsn

ät för att 

fånga 

upp 

äldre 

som är i 

kval

itet 
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riskzon 

att 

utsättas 

för våld. 

Bows, 

H. 

(2018)

. 

Practi

tioner 

Views 

on the 

Impac

ts, 

Chall

enges, 

and 

Barrie

rs in 

Supp

orting 

Older 

Survi

vors 

of 

Sexua

l 

Viole

nce. 

Viole

nce 

Again

st 

Wom

en 

24(9), 

1070-

1090. 

Denna 

artikel 

utforskar 

intersekti

onen 

mellan 

äldrevåld 

och 

sexuellt 

våld. 

23 

deltagar

e från 

olika 

professi

oner 

som 

arbetar 

med 

äldre 60 

år och 

äldre. 

Feministi

sk 

kriminol

ogi och 

kritisk 

feministi

sk 

gerontol

ogi  

I studien 

användes 

fem 

semistruktu

rerade 

intervjuer 

med 

praktiker 

ansikte mot 

ansikte, 18 

per telefon 

på grund 

av 

geografiskt 

avstånd. 

Det som 

var 

utmärka

nde i 

denna 

studie 

var att 

det 

rådde en 

stor brist 

på 

erfarenh

et och 

kunskap 

av att 

stödja 

äldre 

överleva

nde av 

sexuellt 

våld, 

vilket 

också 

återfinns 

i andra 

forsknin

gar som 

undersö

ker våld 

i nära 

relatione

r som 

ske 

Hög 

kval

itet 
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senare i 

livet 

Jacks

on, 

S.L. & 

Hafe

meist

er, 

T.L. 

(2012)

. 

Enha

ncing 

the 

Safety 

of 

Elderl

y 

Victi

ms 

After 

the 

Close 

of an 

APS 

Invest

igatio

n. 

Journ

al of 

Interp

erson

al 

Viole

nce 

28(6), 

1223-

1239. 

Syftet 

med 

denna 

studie 

var att 

undersök

a om 

handling

ar från 

dem som 

arbetar 

med 

äldre får 

för 

konsekve

nser när 

det 

kommer 

till risken 

att den 

äldre blir 

fortsatt 

utsatt 

efter att 

utrednin

gen är 

klar. 

71 

socialar

betare, 

55 offer 

av 

äldrevål

d samt 

35 

tredje 

part 

deltagar

e. 

viktimini

seringste

ori 

Semistrukt

urerad 

intervjuer 

Det 

visade 

sig att en 

liten del 

av de 

äldre 

offren 

blev 

fortsatt 

utsatta 

för våld 

efter att 

utrednin

gen 

avslutats

. 

Hög 

kval

itet 
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Rosen

, T., 

Bloe

men, 

E.M., 

LoFas

o, 

V.M., 

Clark, 

S., 

Flome

nbau

m, 

N.E., 

Breck

man, 

R., 

Mark

arian, 

A., 

Riffin, 

C., 

Lachs

, M.S. 

& 

Piller

mer, 

K. 

(2019)

. 

Acute 

Preci

pitant

s of 

Physi

cal 

Elder 

Abus

e: 

Syftet 

med 

denna 

studie 

var att 

analysera 

juridiska 

register 

för att i 

detalj 

beskriva 

akuta 

orsaker 

till fysisk 

övergrep

p av 

äldre. 

87 fall viktimini

seringste

ori 

Narrativ 

innehållsan

alys. 

Med 

förbättra

d 

förståels

e för 

vilka  

triggers 

som gör 

att 

våldet 

trappas 

upp till 

fysiskt 

våld/ 

övergrep

p på 

äldre 

kan man 

hjälpa 

till att 

utveckla 

förebygg

ande 

handling

sstrategi

er. 

Hög 

kval

itet 
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Quali

tative 

Analy

sis of 

Legal 

Recor

ds 

From 

Highl

y 

Adju

dicate

d 

Cases. 

Journ

al 

Interp

ers 

Viole

nce 

34(12)

, 

2599-

2623. 

Brijna

th, B., 

Gaha

n, L., 

Gaffy, 

E. & 

Dow, 

B. 

(2018)

. 

“Buil

d 

Rapp

ort, 

Other

Studien 

syftade 

till att 

hitta 

effektiva 

samt 

acceptabl

a 

befintliga 

verktyg 

för 

screening 

av 

äldremiss

Tre 

fokusgr

upper 

med 23 

hälsoex

perter  

Kritisk 

teori 

5 verktyg 

(Vulnerabil

ity to 

Abuse 

Screening 

Scale 

[VASS],  

 

Elder 

Abuse 

Supicion 

Index 

[EASI], 

Ingen av 

verktyge

n 

bedömd

es 

adekvat 

nog att 

för 

fokusgru

pperna 

att 

använda 

inom 

deras 

arbete 

Hög 

kval

itet 
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wise 

No 

Scree

ning 

Tools 

in the 

Worl

d Are 

Going 

to 

Help”

: 

Frontl

ine 

Servic

e 

Provi

ders’ 

Views 

on 

Curre

nt 

Scree

ning 

Tools 

for 

Elder 

Abus

e. The 

Geron

tologi

st 

60(3), 

472–

482. 

handel 

och att 

skapa 

riktlinjer 

för 

användni

ngen av 

verktyget

. 

 

Elder 

Assessment 

Instrument 

[EAI],  

 

Caregiver 

Abuse 

Screen 

[CASE] och  

 

Brief Abuse 

Screen for 

the Elderly 

[BASE]), 

och det 

efterfråg

ades 

efter nya 

enklare 

verktyg 

för 

screenin

g och 

utvärdei

ng. 

Engui

danos

, M., 

Delie

Det 

övergrip

ande 

syftet 

43 

delatage

r 55 år 

Grundad 

teori 

Intervjuer  Resultate

n tyder 

på att 

det finns 

Med

elhö

g 



65/70 
 

ma, 

M., 

Aguil

ar, I., 

Lamb

rinos, 

J. & 

Wilbe

r, 

K.H. 

(2012)

. 

Multi

cultur

al 

voices

: 

attitu

des of 

older 

adults 

in the 

Unite

d 

States 

of 

Amer

ica 

about 

elder 

mistr

eatme

nt. 

Agein

g & 

Societ

y 

34(5), 

med 

denna 

studie 

var att 

informer

a om 

utvecklin

gen av 

kontextu

ella- 

och 

kulturellt 

baserade 

intervent

ioner. 

och 

äldre 

ett 

behovet 

av 

personce

ntrerade 

intervent

ions- och 

förebygg

ande 

modeller 

som 

integrera

r äldre 

vuxnas 

kulturell

a 

bakgrun

d, 

vårdbeh

ov och 

individu

ella 

preferen

ser. 

kval

itet 
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977-

903. 
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Mixad metod       

Artikel Syfte/frågest

ällning 

Urval/deltag

are 

Hypotes/teo

rier 

Metod Resultat/slut

sats 

Kvalitet 

Bajpai, N., 

Kulshreshth

a, K., Dubey, 

P. & 

Sharma, G. 

(2020). 

Getting the 

cues of elder 

abuse: an 

identificatio

n through 

dependency 

and 

modernizati

on. The 

Journal of 

Adult 

Protection 

22(3), 119-

139. 

Syftet med 

studien är 

att belysa 

skillnader 

mellan hur 

äldre 

behandlas 

av sina 

anhöriga om 

de bor i 

städer 

kontra om 

de bor på 

landsbyggde

n  

Fokusgrupp

er 

Beroendeteo

ri och 

Moderniseri

ngsteori 

 

Forskning 

med 

blandade 

metoder är 

en metodik 

används för 

att bedriva 

forskning 

som innebär 

att samla in, 

analysera 

och 

integrera 

kvalitativ 

och 

kvantitativ 

forskning. 

Denna 

metod för 

forskning 

används när 

denna 

integration 

ger en bättre 

förståelse av 

forskningspr

oblemet än 

var och en 

ensam.  

exploratory 

factor 

Resultatet 

av 

undersöknin

gen visade 

att det fanns 

en 

signifikant 

skillnad i 

hur äldre 

behandlas 

av sina 

anhöriga 

beroende på 

om man 

bodde i en 

stad eller om 

man bodde 

på 

landsbyggde

n.  

Medelhög 

kvalitet 
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analysis 

(EFA) och 

bekräftande 

faktor. 

analys 

(CFA) för 

skalvalideri

ng. 
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