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Abstract

In 2020, Norway reported its first case of COVID-19, and the pandemic has since impacted
the lives of everyone. Vulnerable groups in society, such as people who use drugs (PWUD),
are especially at risk of experiencing negative impacts of crises. This literature review aims to
explore the experiences of PWUD during the COVID-19 pandemic and how it has affected

them.

The research question addressed in this thesis is “How did people with substance addiction
experience the COVID-19 pandemic?”. The thesis is answered through a literature review.
The findings are discussed using a conflict theory perspective, which highlights social
inequality and different forms of capital. The thesis is also discussed in the context of virtue

ethics and work ethics in social work.

The literature review found that PWUD were greatly affected by the pandemic and
experienced concerns regarding COVID-19. The drug environment became tougher and
more cynical. Their mental health got worse, and they experienced loneliness and isolation.
Furthermore, PWUD reported varying experiences with health facilities, with some being

happy with the flexibility while others struggled with postponed or digital meetings.

Acknowledging the struggles that PWUD faced during the pandemic will be critical in helping
them “get back on their feet”. It will also be important to work towards more flexible and

outreaching facilities to adjust their services to their changing needs before the next crisis.
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1.0 Innledning med presentasjon av tema, fagfelt og problemstilling

Temaet i denne bacheloroppgaven er rusavhengiges mestring av deres hverdag under
COVID-19-pandemien. | innledningen vil jeg beskrive bakgrunnen for valg av tema, samt
hvordan det er sosialfaglig relevant. Deretter vil jeg presentere problemstillingen min. Videre

skal jeg komme med en kontekstbeskrivelse, f@r jeg presenterer oppgavens oppbygning.

1.1 Bakgrunn for valg av tema og sosialfaglig relevans

Min andre praksisperiode foregikk h@gsten 2022, altsa 2.5 ar etter at pandemien kom til
Norge. Alle restriksjoner var hevet og hverdagen var tilnaermet vanlig. Jeg jobbet med
rusmiddelavhengige i en bolig med oppfglging. Her fikk jeg se hvor viktig denne oppfglgingen
var for beboerne, og jeg fikk ogsa hgre at oppfglgingen ble begrenset under pandemien. Jeg
ble fgrst og fremst interessert i hvilke konsekvenser pandemien hadde for de rusavhengige
som hadde behov for en slik oppfeglging. | tillegg ble jeg interessert i hvordan hjelpeapparatet

hadde klart a tilpasse seg situasjonen.

Det er mange grunner til at kriser oftest rammer de mer ressurssvake gruppene i samfunnet
hardest (Hernaes, 2020). Blant disse grunnene er ulike utgangspunkt i boforhold, helse og
tilknytning til arbeidsmarkedet. Hernaes (2020) konkluderer med at koronapandemien ogsa
ser ut til 3 ramme svakerestilte og lavinntektsgrupper hardest. Sosialt arbeid handler om a
stgtte og hjelpe nettopp disse gruppene. Kunnskap om hvordan en pandemi pavirker
rusavhengige vil kunne hjelpe sosialarbeidere til 3 tilrettelegge bedre for rusavhengige, eller
andre sarbare grupper, ved senere pandemier, eller andre omfattende kriser. Denne
kunnskapen vil ogsa gi et bedre grunnlag for a forsta hvilke konsekvenser krisen har for
brukergruppen i ettertid. Ifglge FOs yrkesetiske grunnlagsdokument (2019, s. 2) har
sosionomer som sitt samfunnsoppdrag a sikre menneskeverdig livskvalitet, samt ha
solidaritet med utsatte grupper. Det er altsa deres ansvar a sgrge for at rusavhengige far en

like god oppfelging under kriser som andre samfunnsgrupper.

1.2 Presentasjon av problemstilling med avgrensinger
Med bakgrunn i min praksiserfaring og interesse for rusavhengige som brukergruppe har jeg

kommet frem til fglgende problemstilling:
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Hvordan opplevdes koronapandemien for mennesker som er avhengige av rusmidler i

Norge?

Denne problemstillingen vil bli drgftet i lys av forskningsspgrsmal som jeg konstruerte med
utgangspunkt i datagrunnlaget jeg spkte meg frem til. Forskningsspgrsmalene er:

1. Hvordan var rusavhengiges oppfatning av pandemien?

2. Hovilke endringer skjedde i rusmiljget under pandemien?

3. Hvordan pavirket pandemien de rusavhengiges psykiske helse?

4. Hvordan har pandemien endret rusavhengiges kontakt med hjelpeapparatet?

I min drgfting vil jeg ga utfra ICD-10 sin definisjon av avhengighet. Her defineres avhengighet
som «et spektrum av fysiologiske, atferdsmessige og kognitive fenomener der bruken av en
substans eller substansklasse far en mye hgyere prioritet for en gitt person enn annen atferd
som tidligere var av stor verdi» (Sosial- og helsedirektoratet, u.d., s. 39). Denne definisjonen
far frem kompleksiteten i en rusavhengighet godt. | tillegg poengterer den at rusen blir
viktigere enn andre ting. Dette samsvarer med sosionomens mal om 3 se personen i
situasjonen (Levin, 2015, s. 37) og dermed ta hensyn til flere faktorer enn kun rusbruken. Det
passer ogsa godt til min problemstilling, da det ikke er rusbruken i seg selv som er

hovedfokus, men heller de konsekvensene pandemien fikk for livene deres som helhet.

Problemstillingen min avgrenses til a gjelde rusavhengige som er i kontakt med
hjelpeapparatet fra fgr, for a belyse hvordan sosionomen spiller en rolle i opplevelsen de har
av pandemien. Denne avgrensningen gjgr at rusavhengige som har falt utenfor systemet ikke
er gitt plass i oppgaven. Informantene i artiklene jeg var valgt som datagrunnlag ma veaere
samtykkekompetente og ha evne til 3 forsta informasjonen som blir gitt. Dette utelukker
blant annet de tyngste rusavhengige. Dette gj@r ikke deres opplevelser av COVID-19 mindre

relevante.

«Hjelpeapparatet» referer ikke til et spesifikt yrke eller en spesifikk arbeidsplass.
Informantene i artiklene jeg har valgt har kontakt med blant annet sosionomer, behandlere
og leger. Begrepet vil dermed bli brukt om yrkesutgvere som har til oppgave a hjelpe

vanskeligstilte. Jeg vil ta utgangspunkt i at opplevelsene informantene har hatt med andre i
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hjelpeapparatet kan overfgres til sosionomer.

Underveis i oppgaven vil det ved flere tilfeller veere relevant hvilken sosiogkonomisk
bakgrunn brukergruppen har. Jeg vil ta utgangspunkt i at rusavhengige ofte tilhgrer en lavere
klasse enn resten av befolkningen og ofte har darligere levekar. Det kommer blant annet
frem i Staerk (2020) sin masteroppgave, hvor hun skriver at de fleste artiklene i hennes
datagrunnlag beskriver at rusavhengige har darlige levekar (Staerk, 2020, s. 55). Hun fant at
rusavhengige ofte hadde ustabil bosituasjon, lite tilknytning til arbeidsmarkedet, lav

utdanning, lite nettverk og darligere psykisk helse (Staerk, 2020).

1.3 Kontekstbeskrivelse

COVID-19 var en pandemi som kom til Norge i 2020. For a hindre smitte stengte regjeringen
ned store deler av samfunnet. Dette hadde konsekvenser pa mange plan. Arbeidsledigheten
ble dobbelt sa hgy i 2020 som aret fgr, grunnet permitteringer og oppsigelser (NOU 2021:6).
| tillegg opplevde flere ensomhet og psykiske plager, for a nevne noe. Som de fleste kriser
rammet ogsa denne krisen de sarbare gruppene hardest (NOU 2021:6). Kjgs (2021) beskriver
at noen grupper i samfunnet i stor grad har sin resiliens, altsa sin motstandsdyktighet,
forankret i samfunnet og ikke i seg selv. Disse blir derfor mer utsatte for kriser. | tillegg gj@r
darligere sosiopkonomisk posisjon ogsa at man er ekstra utsatt for konsekvensene (NOU
2021:6). Det var et ekstra fokus pa at hensynet til utsatte og sarbare grupper skulle ivaretas
nar regjeringen avgjorde smittevernstiltakene (NOU 2021:6). Rusavhengige kommer

innunder denne kategorien.

Det var mye bekymring for gkt smitte i rusmiljget, gkte priser pa rusmidler og stengte
hjelpetilbud (Kagge, 2020; Sirum-Eikre, 2021). Den allmenne holdningen var kanskje at
rusmiljget kom til 3 bli hardt truffet av pandemien. Det viser seg imidlertid at det var sveert
fa i rusmiljgene i Norge som ble bekreftet smittet av COVID-19 (Grinde, 2021). RusForsk
jobber med en studie som skal utforske hvorfor, og blant annet finne ut om det skyldes at de
ikke har vaert utsatt for smitte, har hatt symptomfrie forlgp eller har utviklet immunitet mot
COVID-19 (Grinde, 2021). Det var rekordhgyt antall overdoser i 2020, med 20% gkning fra
2019. Dette kan tyde pa at pandemien hadde konsekvenser i miljget til tross for lav smitte

(Folkehelseinstituttet, 2021).
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1.4 Oppgavens oppbygging

| neste del av bacheloroppgaven gjennomgar jeg min metodiske fremgangsmate og forklarer
hvordan jeg har spkt meg frem. Tredje del redegjor for oppgavens teoretiske utgangspunkt.
Her vil jeg gj@re rede for sosial ulikhet i lys av konfliktteoretisk perspektiv for a prgve a gi en
forstaelse av de ulikhetsskapende strukturene som i mange tilfeller undertrykker
rusavhengige. Jeg vil ogsa presentere dygdsetikk og yrkesetikken i sosialt arbeid for a gi en
forstaelse av hvilke prioriteringer sosionomer gjorde under pandemien. Fjerde del
presenterer oppgavens funn og jeg drgfter problemstillingen ved 3 belyse
forskningssp@grsmalene mine. Et av de viktigste poengene som kommer frem her er at
pandemien pavirket bade rusmiljget og rusavhengiges psykiske helse negativt. Til slutt

oppsummerer jeg funnene av min drgfting.

2.0 Metodisk innfallsvinkel: litteraturstudie

Vilhelm Aubert (1969, s. 196) beskriver metode som en fremgangsmate som brukes for a
lgse problemer og fremskaffe ny kunnskap. Metode er altsa redskapet en bruker i mgte med
noe en vil undersgke (Dalland, 2020, s. 54). Aubert poengterer ogsa den viktige egenskapen
metoder har til 3 skape forutsigbarhet i planlegging og gjennomfgring av forskning (Aubert,
1969, s. 200). Dette gjelder uavhengig av hvilken metode man velger. Jeg har valgt a gjgre en
litteraturstudie og i dette kapittelet skal jeg ga naermere inn pa mine konkrete metodiske

valg.

2.1 Litteraturstudie og forskningsetiske vurderinger

Jeg har valgt a bruke litteratursgk som metodisk verktgy. Den overordnede metodiske
tilneermingen er altsa at jeg har gjort en litteraturstudie. En litteraturstudie er en studie hvor
man finner litteratur som er relevant til problemstillingen, og analyserer disse i forhold til
hverandre (Aveyard, 2019, s. 2). Hensikten med en litteraturstudie er 8 oppsummere den
litteraturen som finnes om et emne for @ kunne komme fram til ny innsikt (Aveyard, 2019, s.

a).

Ifglge Dalland (2020, s. 56) innebaerer vurderingen av optimal metode bade den ideelle
fremgangsmaten, hva som er praktisk gjennomfgrbart og etiske overveielser. | min oppgave
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vurderer jeg litteraturstudie som ideell fremgangsmate fordi jeg gnsker a fa en bred
forstaelse av rusavhengiges generelle opplevelse av pandemien. En litteraturstudie gir et
overblikk over tilgjengelig forskning pa feltet (Aveyard, 2019, s. 4), empirigrunnlaget er altsa
stgrre og det vil gi meg en bedre oversikt og mer generell forstaelse enn et kvalitativt
intervju ville gjort. Litteraturstudie er ogsa den mest tilgjengelige fremgangsmaten. Jeg
gnsker a fa frem perspektivet og opplevelsene til rusavhengige, og grunnet skolens

retningslinjer ville jeg ikke kunnet intervjue dem.

Det er viktig a ha en systematisk tilnaerming nar man gjennomfgrer litteratursgk, for a sikre
at all tilgjengelig forskning blir vurdert (Aveyard, 2019, s. 9). Noe av det viktigste med et
systematisk litteratursgk er at man har en strategi for spkeprosessen (Aveyard, 2019, s. 10).
Pa denne maten unngar man det Aveyard (2019, s. 74) kaller for «cherry-picking». Det vil si
at man kun velger litteratur som st@tter oppunder argumentet ditt. | systematiske
litteratursgk ma man ha en problemstilling som er definert pa forhand og metoder for a
finne litteraturen som finnes. | denne oppgaven har jeg valgt a definere min problemstilling
slik: Hvordan opplevdes koronapandemien for mennesker som er avhengig av rusmidler i
Norge?. Problemstillingen ble definert pa bakgrunn av praksiserfaringer og ble
utgangspunktet for mine litteratursgk. Cochrane Collaboration har utviklet den mest kjente
metoden for systematiske litteratursgk (Aveyard, 2019, s. 10), men metoden er for
tidkrevende og dyptgaende for at an student skal ha mulighet til 3 giennomfgre den
ordentlig (Aveyard, 2019, s. 11). De samme prinsippene kan uansett brukes i mindre

oppgaver ogsa (Aveyard, 2019, s. 11). Det er altsa det jeg har gjort i mitt litteratursgk.

Det er med andre ord viktig a vaere bevisst hvordan man gar frem nar man arbeider med en
bacheloroppgave, og forskningsetiske mal og retningslinjer ma ivaretas. Forskningsetikk gar
ut pa a planlegge og gjennomfgre et arbeid pa en etisk mate (Dalland, 2020, s. 235). | min
oppgave benytter jeg andres forskning, hvor forskerne har utfgrt sine egne etiske
vurderinger. Det er viktig at jeg arbeider forsvarsetisk er nar jeg analyserer datagrunnlaget
mitt. Jeg ma vaere bevisst at analysen av tekstene i en litteraturstudie baserer seg pa
sekundeaerdata. Sekundaerdata er data som allerede er innhentet av andre (Halvorsen, 2002,
s. 75). Ved bruk av disse dataene har altsa forskerne tolket sine data utfra sine

forutsetninger fgrst, fgr jeg skal tolke deres funn utfra mine forutsetninger. |

8
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hermeneutikken kalles dette «den hermeneutiske forstaelsesprosessen» (Brottveit, 2018, s.
34). Brottveit (2018, s. 34) beskriver dette som at forskeren fgrst uttrykker sin forstaelse av
dataen, for sa a formulere en ny tekst hvor forskeren forsgker a formidle meningen bak
empirien, sett fra deres perspektiv. Datagrunnlaget jeg bruker i min oppgave er altsa
pavirket av bade min egen og forskerens forforstaelse. Denne hermeneutiske prosessen
vises i min oppgave ved konstruksjon av temaene, hvor jeg har tolket de analysene forskerne

har gjort av sin data for 8 komme frem til mine egne tema.

2.2 Fremgangsmdte ved litteratursgk

Utgangspunktet mitt ved litteratursgket var at jeg hadde to artikler jeg gnsket a bruke fra
fgr. Disse var relevante i forhold til en tidligere eksamensoppgave og jeg visste dermed at de
belyste min problemstilling. Jeg hadde én studie som kartla oppfatningen av — og
konsekvenser av — COVID-19 i rusmiljget i Norge under de fgrste manedene av pandemien
(Welle-Strand et al., 2020), som heter «COVID-19 survey among people who use drugs in
three cities in Norway». Jeg hadde ogsa en oppfglgingsstudie som ble utfgrt et ar senere
(Welle-Strand et al., 2022), med tittelen «A Covid-19 survey among people who use drugs in
Norway». Jeg spkte opp disse artiklene i Oria, og lette gjennom bade referanselistene og de
artiklene som hadde sitert mine artikler. Her fant jeg ingenting som traff min problemstilling,

da mange av artiklene tok for seg andre land enn Norge.

For a sgke etter mer litteratur brukte jeg hovedsakelig databasen Oria. Jeg brukte ogsa
Google Scholar for a forsikre meg om at jeg fikk med all den nyeste forskningen. Jeg brukte
spkeordene «COVID-19», «Norway» og «Substance use disorder» eller «drug user» eller
«person who use drugs». | Google Scholar la jeg ogsa til «qualitative» for a snevre det inn
enda mer. | Oria fikk jeg 16 treff pa “COVID-19 AND Norway AND substance use disorder”.
Den fgrste artikkelen her var en fagfellevurdert artikkel med tittelen «How did the first
COVID-19 lockdown affect persons with concurrent mental health and substance use
disorders in Norway? A qualitative study» (Leonhardt et al, 2022). Jeg forspkte ogsa a sgke
pa norsk, siden det er norske forhold jeg er interessert i. P4 Google Scholar fikk jeg 360 treff
pa «COVID-19 AND rus AND Norge AND kvalitativ». Den fjerde artikkelen var en
masteroppgave med tittelen «Hvordan har COVID-19 pandemien pavirket helse- og

livssituasjonen til unge voksne med rusrelaterte problemer?», med kvalitative intervjuer av
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rusavhengige om tiden under pandemien. Denne masteroppgaven hadde referert til en
artikkel basert pa en rapport fra LAR Helse Stavanger, som omhandler brukere av LAR sine
opplevelser av fgrste koronabglge. Tittelen pa artikkelen er «Pandemien pavirker LAR-
pasienter» (Lid et al., 2021). Jeg har altsa ogsa brukt metoden som Greenhalgh og Peacock
(2005, s. 1064) omtaler som «sngballmetoden». Den gar ut pa a lete etter litteratur i
referanselistene til litteraturen du allerede har funnet. De understreker viktigheten av 3
benytte flere tilneerminger for a finne litteratur, og fant ut at sngballmetoden var den mest

effektive metoden for litteratursgk i deres studie (Greenhalgh & Peacock, 2005, s. 1065).

Ettersom dette feltet er ganske nytt og det ikke finnes mye forskning om emnet har jeg ikke
tatt med for mange eksklusjons- og inklusjonskriterier. Jeg har foretatt noen sgk med kun
fagfellevurderte artikler, for a se om det finnes noe av det. Etter a ha kartlagt hva som finnes
av fagfellevurderte artikler har jeg ogsa foretatt sgk uten dette kriteriet for a sikre at jeg ikke
gar glipp av relevante kilder. Jeg har ogsa tatt hensyn til nar forskningen er publisert. Siden
koronapandemien begynte i Norge i 2020 valgte jeg a begrense sgket til arstallene 2020-
2023.

2.3. Kildekritikk

Kildekritikk har veert viktig i denne utvelgelsesprosessen. Kildekritikk er en strukturell
vurdering av styrkene og svakhetene til litteraturen (Aveyard, 2019, s. 102), og innebzerer
bade a vurdere den litteraturen man finner og a argumentere for hvilke kriterier man har
brukt ved valg av litteratur (Dalland, 2020, s. 152). Aveyard (2019, s. 99) understreker
viktigheten av a kjenne litteraturen din godt for a kunne vurdere den kritisk. Faktorer som
ma inkluderes i denne vurderingen er blant annet om kilden er relevant og om den er
troverdig (Dalland, 2020, s. 153). Relevansen, eller validiteten (Halvorsen, 2002, s. 43), til en
kilde handler om hvorvidt den har sammenheng med problemstillingen, mens
troverdigheten blant annet handler om forfatterens troverdighet og formalet til teksten
(Dalland, 2020, s. 153). I tillegg er det viktig a vurdere litteraturens reliabilitet. Reliabiliteten
handler om at man skal kunne etterprgve undersgkelsene med tilnsermet identiske

resultater (Halvorsen, 2002, s. 44).

Jeg har vurdert mine kilder utfra disse kriteriene. Tre av kildene jeg har valgt er
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fagfellevurderte forskningsartikler. De vil ha hgyere validitet og reliabilitet enn de som ikke
er det. Jeg har valgt én masteroppgave og én artikkel publisert i et magasin.
Masteroppgaven har jeg valgt a inkludere fordi den kan vaere med pa a belyse min
problemstilling. Artikkelen i magasinet har jeg valgt a inkludere pa tross av manglende
fagfellevurdering basert pa troverdigheten til forfatterne. Den er skrevet av seks anerkjente
forskere, ansatt ved KORFOR, et regionalt kompetansesenter for rusmiddelforskning i Helse
Vest. Grunnet lite forskning pa omradet forelgpig har jeg mindre mulighet til 3 «velge og
vrake» blant kilder. Det blir sentralt @ utgve kildekritikk pa tross av lite tilgjengelig forskning.
Det kan veaere lett a inkludere alt man finner i desperasjon etter & ha nok data. Man ma altsa
finne balansen mellom a kritisere for lite og a kritisere for mye, som er to feller nybegynnere
ofte faller i (Aveyard, 2019, s. 104). Jeg har valgt a inkludere en artikkel som handler om
samtidig rus og psykisk helse, selv om min problemstilling omhandler rusavhengige generelt.
Siden den ikke gar direkte pa problemstillingen min vurderer jeg den som litt mindre
relevant enn de andre. Samtidig vet vi at en stor del av rusavhengige har samtidig psykisk
lidelse. Etter at jeg hadde funnet datagrunnlaget mitt var neste steg a lese gjennom alle og

gj@re en tematisk analyse.

2.4 Tematisk analyse

Tematisk analyse kan forklares som en kvalitativ analyse som benyttes for a utvikle temaer
pa tvers av empirisk materiale (Tjora, 2021, s. 249). Malet er altsa a analysere
datagrunnlaget for a finne hvilke temaer som gar igjen. Aveyard (2020, s. 137) anbefaler a
benytte en tabell for oppsummering av dataen din for a fa en oversikt over datagrunnlaget

og deres funn. Denne tabellen har jeg brukt og lagt ved i vedlegg 1.

Tabellen for oppsummering av datagrunnlag lagde jeg etter 3 ha lest tekstene flere ganger.
Ferst leste jeg gjennom alle raskt for a fa en oversikt over innholdet og utviklet noen
potensielle tema. Deretter leste jeg artiklene pa nytt noen dager senere. Da leste jeg alle
tekstene ngye og markerte relevante funn i teksten, fgr jeg la inn hovedfunnene i tabellen.
Videre sammenlignet og analyserte jeg funnene i alle kildene og lagde kategorier utfra hva
de potensielle temaene. Disse kategoriene var psykisk helse og sosial situasjon, oppfatning
av COVID-19, hjelpeapparatet og rusmiljg/rusbruk. Jeg ga hver kategori en farge og sorterte

hovedfunnene i tabellen utfra disse fargene. Da konkluderte jeg med at kategoriene var
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mulig a gjgre om til temaer, og kom frem til fglgende temaer: Hvordan var rusavhengiges
oppfatning av pandemien? Hvilke endringer skjedde i rusmiljget under pandemien?
Hvordan pavirket pandemien rusavhengiges psykiske helse? Hvordan har pandemien endret
rusavhengiges kontakt med hjelpeapparatet? Disse temaene vurderer jeg som relevant for
min problemstilling fordi brukernes oppfatning av COVID-19 pavirker hvordan de forholder
seg til — og opplever — pandemien, deres psykiske helse sier mye om hvordan de har hatt
det, rusmiljget pavirker i stor grad deres opplevelse av hverdagen og kontakten deres med

hjelpeapparatet sier noe om hvordan sosionomer kan hjelpe og hva vi kan lzere av dette.

3.0 Teorigrunnlag

| mitt teorikapittel vil jeg f@rst ta for meg to viktige fenomener fra det konfliktteoretiske
perspektivet: sosial ulikhet og kapitalformene til Bourdieu. Rusavhengige har ofte fa

ressurser og darlig sosiogkonomisk posisjon, og bruk av denne teorien kan belyse deres
opplevelser. Etter det skal jeg presentere dygdsetikk, samt yrkesetikken i sosialt arbeid.

Dette kan belyse valgene og prioriteringene sosionomer gjorde under pandemien.

3.1 Sosial ulikhet og kapitalformer

Sosial ulikhet er et viktig begrep i konfliktteorien. Det konfliktteoretiske perspektivet i sosialt
arbeid legger vekt pa at sosiale problemer pa individ- eller gruppeniva alltid kan kobles til
makroniva (Hutchinson & Oltedal, 2017, s. 84). Perspektivet vektlegger ogsa ulikhet,
undertrykkelse og forandring (Schiefloe, 2019, s. 74). Denne ulikheten ses pa som et uttrykk
for makten de hgyere klassene har over de lave (Schiefloe, 2019, s. 74). Sosial ulikhet er altsa

et viktig fenomen innenfor en konfliktteoretisk tilnaerming.

Sosial ulikhet handler fgrst og fremst om fordeling av begrensede goder (Schiefloe, 2019, s.
241). Dette gjelder bade materielle og ikke-materielle goder. Ulikheten oppstar i alle
samfunn av en viss stgrrelse og er systematisk og samfunnsbetinget, ikke personlig betinget
(Schiefloe, 2019, s. 241). For a illustrere sosial ulikhet deler man ofte samfunnet i klasser.
Disse klassene defineres av flere gkonomiske og sosiale forhold, som gkonomisk situasjon,
utdanning, yrke, sosial makt og sosial prestisje (Schiefloe, 2019, s. 249). En samlebetegnelse
for en persons plassering basert pa disse forholdene er sosiogkonomisk status (Schiefloe,
2019, s. 249). Konsekvensene av ulikheter pa disse omradene er omfattende. Det kan blant
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annet pavirke levekar og helse (Schiefloe, 2019, s. 262). Rusavhengige har generelt darligere
levekar enn andre grupper. De opplever dermed stgrre grad av ulikhet enn

majoritetsbefolkningen.

For a forklare sosial ulikhet kan man benytte kapitalformene som ble brukt av Bourdieu
(Hutchinson & Oltedal, 2017, s. 100). Han mente at det var gkonomisk, kulturell og sosial
kapital som bestemte hvilken klasseposisjon du hadde. @konomisk kapital betegnes som den
viktigste og bestar av penger, formue og eiendom. Den kulturelle kapitalen bygges gjiennom
oppveksten og utdannelse. Den innebaerer blant annet kunnskap, sprak og verdier. Sosial
kapital utgjgres av alle nettverkene du bestar av. Det handler om potensialet du har til 3
mobilisere disse nettverkene om du vil oppna noe (Hutchinson & Oltedal, 2017, s. 100). A ha
mye anerkjent kapital gir deg symbolsk makt ved at andre anerkjenner kapitalen din pa en
mate som gj@r den legitim (Bourdieu, 1994, s. 57). Rusavhengige har kulturell kapital knyttet
til a ruse seg og sosial kapital via nettverket de ruser seg sammen med. Denne kapitalen blir

imidlertid ikke anerkjent av storsamfunnet.

Bourdieu mener ogsa at kapitalen er ulikt fordelt i samfunnet og at klassene derfor er et
uttrykk for avstand (Hutchinson & Oltedal, 2017, s. 100). Denne avstanden vises ved de ulike
habitusene de i samme klasse sosialiseres inn i. Habitus er tanke- og atferdsmgnstre, eller
mentale strukturer, som er internalisert gjennom den sosiale verden vi er en del av
(Bourdieu, 1994, s. 60). Habitusen vil avgjgre hvilke verdier, normer og vaner du har. Det vil
altsa pavirke hvordan du lever livet ditt og hvordan du ser pa verden. Mens konfliktteorien
har fokus pa strukturer i samfunnet, skal jeg i neste del trekke fokuset ned pa individniva ved

a redegjgre for etisk teori.

3.2 Dygdsetikk og yrkesetikk i sosialt arbeid

Bade dygdsetikken og yrkesetikken i sosialt arbeid kan forstas som en oppfordring til
sosionomen om a stgtte de som kommer darligst ut av sosial ulikhet. Derfor er ogsa etikken
en viktig del av mitt teorigrunnlag. En forstaelse av etikk er at det er a reflektere over og
argumentere for vare verdier og normer (Carson & Kosberg, 2019, s. 10). Etikken blir
ngdvendig nar vi enten skal begrunne moralske prinsipper eller nar vi er usikre pa hva vi skal

gjore (Carson & Kosberg, 2019, s. 10). Under pandemien oppsto det situasjoner vi aldri har
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mattet ta stilling til tidligere. Etikk ble derfor ngdvendig i flere aspekter, fordi vi var usikre pa

hva som var rett a gjgre.

I min oppgave vil jeg ta utgangspunkt i dygdsetikken fordi den kan hjelpe oss med a forsta
valg som ble tatt i vanskelige situasjoner under pandemien. Dygdsetikken er sveert relevant i
sosialt arbeid (Eide & Skorstad, 2020, s. 130), og den handler om a realisere lykke, ikke bare
for seg selv, men for andre i samfunnet (Eide & Skorstad, 2020, s. 122). En dygd er en varig
egenskap og et karaktertrekk som innebaerer a handle godt for alle mennesker. Egenskapen
strekker seg lenger enn motivasjonen til 3 utfgre én spesifikk oppgave (Eide & Skorstad,
2020, s. 122). | litteratur om sosialt arbeid brukes ofte begrepet holdninger istedenfor dygd.
Holdninger forstas av som en relativt varig strukturering av tanker, fglelser og forventet
atferd (Eide & Skorstad, 2020, s. 131). Dette er altsa faste trekk ved en person, pa samme
mate som en dygd er. | sosialt arbeid er det holdninger som fremmer formalet i arbeidet
som betegnes som gode (Eide & Skorstad, 2020, s. 132). Formalet i sosialt arbeid er blant
annet 3 arbeide for at mennesker som har behov for hjelp far en bedre livssituasjon (Berg et
al., 2015, s. 24), samt a ha solidaritet med utsatte grupper (FO, 2019, s. 2). En dygd vil altsa
vaere en holdning som fremmer dette. | min oppgave vil det vaere relevant a se pa hvilken
betydning disse holdningene fikk for sosionomers arbeid med rusavhengige under

pandemien.

| sosialt arbeid er etiske spgrsmal flettet inn i bade forstaelsen av og utgvelsen av faget (Eide
& Skorstad, 2020, s. 40). FOs yrkesetiske grunnlagsdokument (2019, s. 3) er en del av
grunnlaget for profesjonsetikken til sosionomer og er en god rettesnor for sosionomer i
etiske sp@grsmal. | dette dokumentet finner vi ogsa igjen prinsippene fra dygdsetikken.
Dokumentet beskriver blant annet at det er vanskelig a skille faglige utfordringer fra etiske
utfordringer, fordi all faglig kunnskap bygger pa en viss virkelighetsforstaelse (FO, 2019, s. 3).
Derfor oppfordrer de til vedvarende etisk refleksjon og et kritisk blikk pa eget fag. Noen av
de etiske retningslinjene sosionomer har fra dokumentet er at man skal arbeide for at
brukeren far sa god livskvalitet som mulig, at samfunnets ressurser blir rettferdig fordelt og
at man har ansvar for a si ifra om man er palagt til a gjgre handlinger man mener ikke er
etisk forsvarlige (FO, 2019, s. 5). Det kan tenkes at disse retningslinjene styrte sosionomene i

mgte med etiske dilemmaer under pandemien. Der myndighetene var mer opptatte av
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fellesskapets beste, er det sosionomenes rolle a tenke pa brukernes beste.

4.0 Rusavhengiges opplevelser under pandemien: viktige endringer i hverdagen
For a svare pa min problemstilling om hvordan rusavhengige opplevde COVID-19-pandemien
skal jeg drgfte fglgende forskningsspgrsmal: Hvordan har rusavhengiges oppfatning av
pandemien? Hvordan har pandemien endret rusmiljget? Hvordan har pandemien pavirket
rusavhengiges psykiske helse? Hvordan har pandemien endret rusavhengiges kontakt med
hjelpeapparatet? Disse spgrsmalene ble konstruert utfra datagrunnlaget mitt og vil drgftes i
lys av teorien om sosial ulikhet og kapitalformer, da en av forutsetningene for hvordan
rusavhengige opplevde krisen er strukturelle forskjeller i samfunnet. | drgftingen vil jeg ogsa
benytte teorien om etikk og drgfte hvilke etiske vurderinger som ligger bak beslutningene

som ble tatt under pandemien.

4.1 Hvordan var rusavhengiges oppfatning av pandemien?

Hvordan rusavhengige forholder seg til COVID-19 og hvilke holdninger de har til
smittevernstiltakene gar igjen som tema i flere av artiklene i datagrunnlaget mitt. Dette er et
tema jeg vil Igfte frem fordi jeg anser det som viktig a ta i betraktning deres forstaelse av
pandemien. Pa denne maten kan jeg forsta opplevelsene deres bedre, og unnga at deres

utsagn blir tolket kun utfra hjelpeapparatets virkelighetsforstaelse.

Alle informantene i studien til Leonhardt et al. (2022, s. 6) oppgir a ha flere bekymringer
angaende pandemien. De trekker spesielt frem frykten for @ smitte andre og a veere en
byrde for samfunnet (Leonhardt et al., 2022, s. 6). Det er interessant at nesten ingen av dem
rapporterer om bekymring rundt a bli smittet selv (Leonhardt et al., 2022, s. 6). |
undersgkelsen til Lid et al. (2021, s. 4) er det derimot kun 26% som angir a ikke veere
bekymret for a bli smittet, sa dette varierer. De fleste hadde forstaelse for
smittevernstiltakene og oppga a fglge disse (Leonhardt et al., 2022, s. 6; Welle-Strand et al.,
2022, s. 5). Welle-Strand et al. (2020; 2022) har ogsa kartlagt kunnskapen brukergruppen har
om pandemien og deres holdninger til testing og vaksinering. De fant at 65% visste om
symptomene for korona, 91% var villige til 3 teste seg ved symptomer (Welle-Strand et al.,
2020, s. 2) og 58% var relativt positive til vaksinering (Welle-Strand et al., 2022, s. 5). En
undersgkelse gjort hgsten 2020 fant at andelen som var positive til vaksinering i den norske
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befolkningen var pd 73% (Wollebak et al., 2021). Det kan altsa virke som at det er mindre
kunnskap og mer skepsis i rusmiljget. Her vil jeg ogsa understreke svakheten ved at ikke de

tyngste rusavhengige er inkludert i studiene.

Disse forskjellene i oppfatningen av korona mellom rusavhengige og majoritetsbefolkningen
gnsker jeg a belyse med Bourdieu sin teori om kapitalformer og klasser. | fglge Bourdieu vil
ulike klasser ha ulik habitus, og dermed ogsa ulik mate a oppfatte verden pa (Hutchinson &
Oltedal, 2017, s. 102). De lavere klassene er lavere utdannet, og har derfor lavere kulturell
kapital, noe som gir dem et annet kunnskapsgrunnlag enn middelklassen. Dette kan forklare
forskjellene i holdningene til vaksinering. Forskning viser at nordmenn med hgyere
utdanning er litt mer positive til koronavaksinen enn de som kun har gatt grunnskole eller
videregaende (Forskningsradet, 2020). Kunnskap henger altsa sammen med vilje til
vaksinering. Hvilken kapital og hvilken habitus, altsa tankemgnstre, atferdsmgnstre og
virkelighetsoppfatning (Bourdieu, 1994, s. 60), du innehar vil dermed pavirke hvordan du ser
verden og hvilken kunnskap som blir vektlagt. Rusavhengige kan ogsa ha darligere tilgang pa
informasjon grunnet mangel pa fast bosted og tilgang pa internett (Staerk, 2020). Funn viser
at de som var tilknyttet LAR hadde tre ganger sa hgy sannsynlighet for a vite om symptomer
pa korona enn de som ikke var tilknyttet LAR (Welle-Strand, 2020, s. 2). Under en pandemi
kan denne informasjonen vaere livsviktig. Slik jeg ser det viser dette hvordan de
ulikhetsskapende strukturene i samfunnet far praktiske konsekvenser i hverdagslivet til
sarbare grupper. Det er med andre ord viktig at sosionomer arbeider for a fa informasjon ut
til disse gruppene. Jeg anser mer oppsgkende arbeid som en Igsning for a sikre at ingen faller

utenfor samfunnet under en eventuell ny krise.

Det kan altsa virke som at rusavhengige har mindre kunnskap om COVID-19-viruset enn den
generelle befolkningen. De har ogsa mindre tillit til systemet. Det var noen informanter som
oppga a ikke stole pa statistikken om korona eller at de ikke tok hensyn til pandemien i det
hele tatt (Leonhardt et al., 2022, s. 7). | min videre drgfting av funn og opplevelser vil det
veere relevant a ta i betraktning at det er dette stastedet noen av uttalelsene kommer fra.

Dette vil vaere viktig for a unnga feiltolkninger av datagrunnlaget.

4.2 Hvilke endringer skjedde i rusmiljget under pandemien?
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Tatt i betraktning at rusavhengige tidvis kan ha en ulik oppfatning av COVID-19-pandemien
som krise enn resten av befolkningen kan det vaere interessant & se hvordan rusmiljget og
rusbruken til deltakerne har endret seg. Disse faktorene er en stor del av livet til
rusavhengige. Som tidligere nevnt er en viktig faktor i en avhengighet at den kommer i veien
for andre ting i livet som har vaert viktig tidligere (Sosial- og helsedirektoratet, u.d., s. 39).
Rusen tar altsa over alt, og bade ditt sosiale nettverk og hverdagsliv baserer seg pa denne

arenaen.

I innledningen beskrev jeg bekymring rundt blant annet gkte priser pa rusmidler og darligere
tilgang pa stoff. Dette bekreftes av mange av informantene. @kte priser blir rapportert om av
informantene til Borgen (2021, s. 43) og Welle-Strand et al. (2020, s. 2). De samme
informantene, i tillegg til de i undersgkelsen til Lid et al. (2021, s. 5), rapporterer ogsa om
minsket tilgang pa rusmidler. Dette, sammen med pakjenningene av COVID-19 generelt,
oppgir de videre at har pavirket deres rusbruk. Flere informerer om gkt rusbruk, i tillegg til
bruk av sterkere rusmidler (Leonhardt, 2022, s. 8; Borgen, 2021, s. 44). Jeg vil ogsa
understreke at noen fortalte at pandemien hadde hatt en positiv virkning pa deres rusbruk,
enten fordi de hadde fatt tid til 3 jobbe med og reflektere rundt problemet sitt (Borgen,
2021, s. 42; Leonhardt et al., 2022, s. 7), fordi rusbruken stort sett hadde skjedd i sosiale
sammenkomster (Leonhardt et al., 2022, s. 7) eller fordi tilgangen pa rus var mindre (Lid et
al., 2021, s. 5). Endringer i rusmiljget ble det ogsa rapportert om. Blant annet ble det
beskrevet som tgffere og mer kynisk (Borgen, 2021, s. 44). Flere var redde for kvaliteten pa
det de kjgpte og var redde for a bli lurt (Leonhardt et al., 2022, s. 8). Det kan altsa virke som

rusmarkedet og rusmiljget endret seg under COVID-19, og ble vanskeligere a navigere i.

Endringene i rusmiljget kan ogsa komme til uttrykk i overdosetallene. Som nevnt i
innledningen var overdosetallene rekordhgye i 2020, med over 20% gkning fra 2019
(Folkehelseinstituttet [FHI], 2022). Denne endringen kan bety flere ting, og fra mitt stasted er
det vanskelig a skille mellom hva som er direkte konsekvenser av pandemien og hva som er
fortsettelser av en utvikling som har foregatt en lenger periode. FHI (2022) oppgir sterkere
heroin som en av de mulige grunnene, og skriver i sin rapport at Kripos gjorde beslag av
heroin som var tre til fire ganger sterkere enn vanlig i 2020. Det skal sies at de ogsa gjorde

noen slike beslag i 2021, nar overdosetallene var lavere igjen. FHI kan derfor ikke konkludere
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med noe her (FHI, 2022). De trekker ogsa frem smitteverntiltakene som mulig arsak til de
hgye overdosetallene. Dette stemmer med beskrivelsene informantene har om sterkere

rusmidler og ensomhet grunnet stengte tiltak.

Slik jeg ser det kan dette forstas som at noen av overdosedgdsfallene kanskje kunne vaert
forhindret ved mindre strenge smitteverntiltak og et mer tilgjengelig hjelpeapparat. Hvis
man forutsetter dette, oppstar det et etisk dilemma, altsa en valgsituasjon hvor man er
usikker pa hva man skal gjgre (Carson & Kosberg, 2011, s. 12). Man risikerer dgdsfall grunnet
overdose ved a stenge tiltak og begrense sosial omgang, men man risikerer dgdsfall grunnet
korona ved a holde tiltak apne. Om et lavterskeltilbud for rusavhengige holder dpent i
pandemien risikerer de smitte bade for de som jobber der og de som bruker tilbudet, i tillegg
til hele deres nettverk. Ved a stenge tiltakene er det lettere a8 se hvem som ma ta
konsekvensene av dette, altsa kun de som bruker tilbudet. Hvordan vurderer man hvem som
skal ta st@yten for pandemien? Er det rettferdig at de rusavhengige skal oppleve stgrre
konsekvenser av pandemien fordi de har motstandsdyktigheten sin forankret i

hjelpeapparatet, slik Kjgs (2021) poengterer at de har?

Man kan ogsa diskutere om dette handler om hvilke liv man setter hgyest. Jeg vil poengtere
at dette blir satt pa spissen for a fa frem et poeng om strukturell ulikhet. Forutsatt at stengte
tiltak er en grunn til flere overdosedgdsfall i 2020, kan valget mellom 3 stenge og holde
apent ses pa som et valg mellom sosionomers liv og brukernes liv. Ifglge dygdsetikken og
teorien om holdninger skal sosionomen realisere lykke for andre pa en mate som fremmer
formalet i sosialt arbeid (Eide & Skorstad, 2020, s. 132). Siden formalet med sosialt arbeid
blant annet er a arbeide for a hjelpe de sarbare gruppene i samfunnet (Berg et al., 2015, s.
24), er dette ogsa malet i dygdsetikken. | denne sammenhengen skal de altsa vaere pa
brukernes side og kjempe deres kamp. Hva gjgr at man velger a stenge tiltaket og risikerer
overdosedgdsfall, til fordel for a unnga a spre smitte? Mye av det handler kanskje om at
smitte kan spres til mange flere enn det er brukere av et tiltak. | tillegg kan det, sann jeg ser
situasjonen, handle om at konsekvensene ved a spre smitte er mer konkrete og lettere a

kartlegge.

Dette dilemmaet kan ses med et konfliktteoretisk perspektiv. Hvis man ser diskusjonen fra
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samfunnsniva, kan vi argumentere for hvordan sarbare grupper med mindre kapital og faerre
ressurser er mer utsatte for konsekvensene av en krise. Dette viser viktigheten av
sosionomens arbeid for a hindre ulikheter og undertrykking. Sosionomene har makt til 3
stenge tiltak, bestemme apningstider og avgjgre hvilke tjenester de kan fortsette a tilby. Ikke
minst har de makt til 3 finne andre Igsninger og a strekke seg litt ekstra. | sosionomers
samfunnsoppdrag ligger det at man ikke skal bruke denne makten til egen fordel, men heller
til brukernes fordel. Solidaritet med de sarbare er ogsa et viktig prinsipp i yrkesetikken (FO,
2019). Slik jeg ser det er det derfor sosionomenes oppgave a tilpasse sine tjenester etter
endringene i rusmiljget for 8 imgtekomme behovene til brukerne. | dette tilfellet anser jeg
det som relevant a vurdere muligheten for en mer oppsgkende tjeneste som i stgrre grad
nar ut til brukerne som faller utenfor samfunnet ved kriser. | tillegg vil det etter min mening
veere viktig at tjenestene er fleksible under en pandemi, for & kunne tilpasse seg behov som

endrer seg raskt.

Disse endringene i rusmiljget kan pa den ene siden tenkes a vaere en konsekvens av hvordan
rusavhengige hadde det under pandemien. Samtidig kan endringene i rusmiljget ogsa ha

hatt en direkte effekt pa hvordan de rusavhengige hadde det.

4.3 Hvordan pévirket pandemien rusavhengiges psykiske helse?

Et tema som gar igjen i alle artiklene er informantenes psykiske helse og sosiale situasjon.
Det er relevant a se pa hvordan de beskriver a ha hatt det under pandemien for a forsta
hvordan den opplevdes for dem. Dette er bade viktig for a forsta hva de rusavhengige hadde
behov for av hjelp fra hjelpeapparatet under pandemien, samt for a forsta hvilke behov de

har i ettertid.

Majoriteten av informantene opplevde en forverring av deres psykiske helse (Borgen, 2021,
s.43; Lid et al.,, 2021, s. 5; Leonhardt et al., 2022, s. 7). Det ble blant annet fortalt om flere
perioder med angst og depresjon, samt en fglelse av haplgshet generelt (Leonhardt et al.,
2022, s. 7). Borgen (2021, s. 43) trekker frem at mange av symptomene informantene hadde
pa angst og depresjon fgr pandemien ble forsterket. | sammenheng med den darligere
psykiske helsen nevner mange av informantene ogsa ensomhet og en forverring i den sosiale

situasjonen (Leonhardt et al., 2022, s. 7; Lid et al., 2021, s. 5; Welle-Strand, 2022, s. §;
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Borgen, 2021, s. 43). Mange av de som hadde jobb fgr pandemien ble permittert eller
oppsagt (Borgen, 2021, s. 42), mens andre mistet muligheten til 3 ga til tilbud for
rusavhengige nar de stengte (Leonhardt et al., 2022, s. 8). Samtidig er det viktig a nevne at
noen opplevde at isoleringen hadde hjulpet dem med a finne meningsfulle aktivitet a fylle
hverdagen med, samt laert dem a trives i eget selskap (Leonhardt, 2022, s. 7). Welle-Strand
(2022, s. 8) poengterer at selv om 25% av informantene oppga a veere misforngyde med livet
for gyeblikket, samsvarer dette med resten av befolkningen i Norge pa omtrent samme

tidspunkt.

Dette gir grunnlag for en interessant diskusjon. Dette ikke trenger a bety noe annet enn at
rusavhengige ikke hadde det darligere under pandemien enn resten av befolkningen.
Samtidig vet vi at forholdene mange rusavhengige lever i er annerledes enn resten av
befolkningens (Staerk, 2020), og det kan derfor vaere interessant a diskutere mulige grunner
til at de oppgir a veere like forngyde med livene sine som andre. Fgrst vil jeg drpgfte dette opp
mot teori om sosial ulikhet. Sosial ulikhet handler som sagt om fordeling av begrensede
gode, og at denne ofte blir fordelt ulikt av samfunnsbetingede grunner (Schiefloe, 2019, s.
241). Jeg har tidligere hevdet at rusavhengige ofte kommer darlig ut av denne fordelingen.
Det kan derfor tenkes at en av grunnene til at de oppgir a veere like misforngyde som resten
av befolkningen er at gruppene har ulike utgangspunkt. De like svarene kan dermed handle
om at alle fikk det vanskeligere, men at fordelingen av utfordringer fortsatt var lik. Her vises
utfordringen med a skille problemer som er en direkte konsekvens av pandemien og

problemer som kun er forsterket eller er en fortsettelse av tidligere problemer.

En annen mulig faktor er at rusavhengige, eller utsatte grupper generelt, etter min
oppfatning, kan ha en pragmatisk innstilling til livet. Utrykket a ha en pragmatisk holdning
kan brukes om at man er fleksibel, praktisk eller tilpasningsdyktig (Store Norske Leksikon,
2023). En person med denne holdningen vil altsa i stgrre grad innfinne seg med situasjonen
og finne Igsninger som far det til a fungere. Slik jeg ser det kan det tenkes at sarbare grupper
gjor dette i stgrre grad enn andre fordi de oftere ma tilpasse seg og sta i situasjoner som ikke
er ideelle, og at de har utviklet en slags mestringsstrategi. Det kan dermed veere tilfellet med
de rusavhengige under COVID-19 at de var mer tilpasningsdyktige enn andre. | forordet til en

norsk rapport som er basert pa samme studie som Leonhardt et al. (2022) sin artikkel
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kommer det frem at flere av informantene de har snakket med papeker at mange
rusavhengige har «vaert ute en vinternatt fgr», og derfor har utviklet en evne til 3 takle
motgang (NKROP, 2020, s. 2). Dette understreker argumentet om at gruppen er

tilpasningsdyktige og vant til 8 gjgre det beste ut av en lite ideell situasjon.

Selv om rusavhengige rapporterte om lik forngydhet med livet som resten av befolkningen,
var det veldig mange av informantene som oppga a fgle seg ensomme og sosialt isolert.
Dette kan vaere en konsekvens av det ulike utgangspunktet forskjellige grupper i samfunnet
har inn i pandemien. Som tidligere hevdet har rusavhengige ofte mindre sosial kapital enn
den generelle befolkningen. Mange i denne gruppen har et mindre nettverk, og ofte er det
nettverket de har lite ressurssterkt. Det gjgr rusavhengige til en gruppe mennesker som er
ekstra utsatte for konsekvensene av restriksjonene under pandemien, som stort sett gikk pa
a begrense sosial kontakt. For mange rusavhengige bestar ogsa nettverket i hovedsak av
hjelpeapparat og lavterskeltilbud. Dette gj@r at de blir mer avhengige av disse tilbudene, og
at mye av deres resiliens er forankret i samfunnet istedenfor i dem selv (Kjgs, 2021). Nar

samfunnet stenger gar det dermed hardest utover disse menneskene.

4.4 Hvordan har pandemien endret rusavhengiges kontakt med hjelpeapparatet?

At rusavhengige er mer avhengige av hjelpeapparat, tilbud og samfunnet rundt dem gjgr det
sveert relevant a drgfte hvordan de opplevde kontakten med hjelpeapparatet under COVID-
19-pandemien. Med et gkende behov for stgtte blant brukergruppen og et gkende press pa
hjelpeapparatet er det relevant @ undersgke om noe kunne blitt gjort bedre. Dette vil vaere
viktig bade i videre oppfglging av brukergruppen etter COVID-19, men ogsa i tilfelle en ny

krise skulle oppsta.

Informantenes opplevelser av kontakten med hjelpeapparatet er varierende. Flere forteller
om mindre kontakt med hjelpeapparatet og flere utsettelser (Leonhardt, 2022, s. 8).
Halvparten av informantene til Leonhardt et al. (2022, s. 9) uttrykte forstaelse for dette, men
de uttrykte likevel misngye med utsettelsene og begrenset kontakt. Det var flere som var
opptatte av den digitale kontakten. Det var mange som savnet de fysiske mgtene (Borgen,
2021, s. 43; Leonhardt et al., 2022, s. 8). Selv om de fleste syntes at dette var bedre enn

ingenting var det ogsa noen fa informanter som valgte a ikke ha kontakt sa lenge den var
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digital, eller som syntes det var vanskelig a fa til de digitale Igsningene (Leonhardt et al.,
2022, s. 8). Det ble ogsa trukket frem episoder med mer distansert helsepersonell som
hadde darlig tid (Leonhardt et al., 2022, s. 9). Likevel var det mange som var forngyde med
oppfelgingen de fikk. Borgen (2021, s. 43) sine informanter opplevde stort sett at kontakten
med hjelpeapparatet hadde fungert bra. Informanter tilknyttet LAR svarte at oppfglgingen
derfra enten var lik som fgr eller bedre, og at de hadde fatt en enklere henteordning na enn
fer pandemien (Lid et al., 2021, s. 5). Som nevnt tidligere hadde LAR-pasienter 3 ganger sa
hgy sannsynlighet for a vite om symptomene for korona som de som ikke var LAR-pasienter
(Welle-Strand, 2020, s. 2). Dette understreker at LAR hadde god kontakt med brukerne og

fulgte dem opp godt.

At mange forteller om positive opplevelser med hjelpeapparatet kan ses i lys av
dygdsetikken. Sentrale elementer i dygdsetikken er a realisere lykke for andre enn seg selv
og a arbeide for a stptte de sarbare i samfunnet (Eide & Skorstad, 2020, s. 132). Det er derfor
mulig & vurdere om sosionomene har holdt fast ved disse prinsippene under pandemien. Det
kan virke som at sosionomer, til tross for vanskelige arbeidsforhold, har klart a ha solidaritet
med brukerne og har fortsatt a jobbe for deres interesser. Flere av Leonhardt et. al. (2022, s.
9) sine informanter nevnte at ROP-kontakter hadde tilbudt alternative Igsninger, som
telefonsamtaler eller «walk and talk», og dette ble trukket frem som positivt. Slik jeg ser det
viser dette at hjelpeapparatet i noen tilfeller har klart a tilpasse tjenestene sine utfra bade
smitteverntiltakene fra myndighetene og de endrede behovene til brukerne. Tidligere i min
drgfting har jeg vist at stengte hjelpetiltak gjorde pandemien vanskeligere for rusavhengige,
og blant annet drgftet om det er en arsak til hgyere overdosetall. De positive opplevelsene
som kommer frem i denne drgftingen viser en annen side av saken, hvor brukerne heller er

forngyde med kontakten med hjelpeapparatet.

LAR var et tilbud som fikk mange positive tilbakemeldinger for deres handtering av
pandemien. Det var mange informanter som opplevde a ha fatt en enklere henteordning hos
LAR (Lid et al., 2021, s. 5). | praksis betyr det at de fikk hente ut stgrre doser om gangen og at
det var feerre krav til urinprgver, men at de fikk individuell oppfelging (Lid et al., 2021, s. 7).
Det kan veere at dette er ordninger som oppleves enklere for brukeren, men som i lengden

ikke er til det beste for dem om risikoen for misbruk gker. Jeg vil ta utgangspunkt i at de
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fleste brukerne av LAR har evne til 3 ta ansvar for eget liv, evne til selvinnsikt og forstaelse
for risikoen ved a ha tilgang til stgrre doser. Antageligvis ville de fleste ikke svart at
henteordningene er bedre om det fgrte til misbruk, likevel kan endringene i henteordningen
ha blitt utfordrende for noen. Dette kan ogsa ses i sammenheng med de tidligere nevnte
hgye overdosetallene. Lid et al (2021) poengterer selv at det mens artikkelen ble skrevet ikke
var noen tegn til gkning i overdoser lokalt, men at overdosetallene for 2020 ikke var ute
enda. Na vet vi at overdosetallene for 2020 var hgyere enn vanlig og selv om det ikke trenger
a ha noen sammenheng med mer fleksibel LAR-ordning, kan det etter min mening heller ikke

utelukkes.

Selv om mange beskriver gode tilpasninger i forhold til situasjonen hjelpeapparatet stod i, er
det negative opplevelser ogsa. Bare ved a veere avhengig av et hjelpeapparat er man mer
sarbar for endringer i samfunnet. Dette viser nok en gang at sarbare grupper blir utsatt for
strukturell ulikhet. Det kommer ogsa frem andre faktorer som understreker dette
argumentet. Blant annet var det flere som var misforngyde med de digitale Igsningene og
folte seg nedverdiget fordi de ikke hadde kompetansen som krevdes for fa til disse
I@sningene. Pa denne maten blir rusavhengige og andre sarbare grupper undertrykt av
systemet. Hvem som skal ha tilgang til systemer som NAV sine, avgjgres utfra hvor

tilgjengelige og forstaelige systemene er for brukergrupper med mindre digital kompetanse.

5.0 Avslutning

Hensikten med denne oppgaven var a undersgke hvordan COVID-19-pandemien opplevdes
for rusavhengige. Jeg har forsgkt a finne ut hvordan pandemien pavirker rusmiljget og
rusavhengige som individer. For a forsta deres opplevelser har jeg brukt konfliktteori, sosial
ulikhet og kapitalformer, samt dygdsetikk og yrkesetikken i sosialt arbeid. Disse teoriene har
gitt meg en forstaelse for hvilke strukturelle mekanismer som ligger bak hva de rusavhengige
har opplevd og hvorfor de opplever det pa den maten de gjgr. Det har ogsa veert et grunnlag

for a forsta handlingene til sosionomene under pandemien.

Ved a analysere ulike empiriske kilder om hvordan rusavhengige opplevde pandemien og
drgfte funnene i lys av teorier har jeg fatt et bedre innblikk i hvordan pandemien kan ha blitt

opplevd for rusavhengige. Jeg har funnet at de fleste rusavhengige forholder seg til
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pandemien i stgrre grad enn jeg trodde, og at de er opptatt av smittevern og tiltak. Videre
har jeg funnet stgtte for tanken om at konsekvensene rammet gruppen hardt, da flere av
artiklene viser at rusmiljget har blitt tgffere, den psykiske helsen har blitt verre, rusbruken
har gkt og hjelpeapparatet har i noen tilfeller sviktet. Samtidig er det flere positive
opplevelser. Mange har brukt tiden i isolasjon til 8 jobbe med seg selv, flere forteller om

minsket rusbruk og mange opplevde et helseapparat som stilte opp.

Denne informasjonen kan veere viktig for a forsta behovene de rusavhengige har etter
pandemien. Slik jeg ser det kan det tenkes at de rusavhengige har behov for ekstra
oppfelging fra hjelpeapparatet fremover, med fokus pa a bedre deres psykiske helse og
forhindre mer isolasjon. Det kan ogsa veere nyttig a ha et ekstra fokus pa hvordan rusmiljget
utvikler seg videre, og hvorvidt det stabiliserer seg eller ikke. Informasjonen jeg har lagt frem
i denne bacheloroppgaven kan ogsa si noe om hvilke prioriteringer man bgr ha ved en
eventuell ny krise. Jeg anser det som avgjgrende at hjelpeapparatet jobber for a
opprettholde fleksible tjenester som ogsa har mulighet til & arbeide oppsgkende ved en
tilsvarende krise. P4 denne maten gar ikke brukergruppen glipp av livsviktig oppfglging, man

hindrer isolasjon og nar ut til brukere som faller utenfor systemene ved kriser.
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Vedlegg 1 — Tematisk analyse

Tabellen viser en oversikt over min tematiske analyse (Aveyard, 2019, s. 136).

Temaene jeg har sortert funnene i er fglgende:

Rusavhengiges oppfatning av COVID-19

Kontakt med hjelpeapparatet
Forfatter, Tittel pa artikkel Type litteratur | Forskningsmetode | Hovedfunn
dato
Borgen, Hvordan har Masteroppgav | Individuelle Sarbarheter for
Karianne Covid-19 e kvalitative intervju | pandemien var:
(2021) pandemien mindre sosialt

pdvirket helse- og
livssituasjonen til
unge voksne med
rusrelaterte

problemer?

nettverk, darlig
tilknytning til
boligmarkedet

og mer psykisk

c
>
o
(%]
®

Kontakten med
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hjelpeapparatet

fungerte bra.
Leonhardt,M | How did the first | Fagfellevurder | Individuelle -
. Brodahl, | covip-19 t artikkel kvalitative intervju | Fundt COVID-
M., Cogan, lockdown affect og et _
N. & Lien, L. | persons with fokusgruppeintervj _
(2022) concurrent u _
mental health -
and substance _
use disorders in stigma.
Norway? A _
qualitative study -
rusbruk og
tilbakefall.
Mindre kontakt
med
hjelpeapparatet
. Utsettelser og
digitalt.
Forstdelse for
det, men
misngye.
Lid, T. G, Covid-19- Rapport Spgrreundersgkels t
Bosnic, H., pandemien og e _
Eielsen, T. L., | situasjonen for _
Sikveland, B., | pasienter i Enklere
Lunde, S. & legemiddelassiste henteordninger
Enoksen, E. rt rehabilitering — hos LAR. Lik
A. (2021) en rapport fra eller bedre
LAR Helse oppfalging.
Stavanger _
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Welle-
Strand, G. K.,

Skurtveit, S.,

Covid-19 survey
among people

who use drugs in

Fagfellevurder

t artikkel

Tverrsnittstudie.
Intervju-

administrert

Clausen, K., three cities in spgrreunderspkels
Sundal, C. & | Norway e

Gjersing, L.

(2020)

Welle- A covid-19 survey | Fagfellevurder | Tverrsnittstudie.

Strand, G. K.,

Gjersing, L.,

Olsen, |. K. &
Clausen, T.
(2022)

among people
who use drugs in

Norway

t artikkel

Intervju-
administrert
spgrreunderspkels

e
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