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ABSTRACT

Author(s): Gabriel Gutierrez Liljestrand & Jimmie Wester

Title: The construction of a diagnosis: A qualitative study on the importance of a diagnosis
for computer game addiction.

Supervisor: Malin Arvidson

Assessor: Niklas Westberg

The aim of this study is to explore the importance of a diagnosis when it comes to gaming
addiction. The study is based on the professionals perspective, which was done by
interviewing those working with gaming addiction and similar behavioral issues. The
empirical material is analysed from a social constructive perspective to shed light upon
how gaming addiction has come to be defined in different ways and what role a diagnosis
can mean for the status of gaming addiction. Studies from around the world show that in
some countries it is a problem taken seriously, including one country having a
governmental treatment plan to address the issue. There is a considerable difference
between countries in this regard. In Sweden the treatment is rather consistent throughout
the country, although there is no diagnosis here for the addiction. The conclusion based on
this study is that there are both positive and negative effects of a diagnosis regarding
gaming addiction for all layers of society.

Keywords: Diagnosis, gaming, addiction, treatment.
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Forord

Vi vill rikta ett sarskilt tack till var underbara handledare Malin Arvidson, som gjorde denna

uppsatsen mojlig.

Ett stort tack riktas dven till vara respondenter som bistod med sina synpunkter och erfarenheter.

Tack dven till Michael och Hans for ert stod genom skrivandet.

Och ett slutligt tack till vara kursare och underbara vanner som funnits dar under processen.
(Séarskilt Helena)
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Problemformulering

Det framkommer i Griffiths och Merediths (2009) forskning att spelandet av dator- och tv-spel
kan vara gynnsamt i larande syfte, for social formaga, samt vara terapeutiskt vid rimligt bruk.
Nar detta bruk gar till overdrift kan datorspelandet daremot paverka spelaren negativt dar
forfattarna uppger att risken for detta okar nar det galler spel som spelas Over internet det inte
finns mojlighet att nar som helst spara de resultat spelaren astadkommit och avsluta spelet
(Griffiths & Meredith, 2009).

Det pagar en debatt gallande vad som bor klassas som datorspelsberoende och den forskning som
ar gjord inom amnet ror framst hasardspelsberoende, spel om pengar vars utgang oftast beror pa
slumpen. Detta beroende ror sig framst om spanningen om att vinna pengar och det adrenalinrus
som uppstar nar man spelar. Det uppstar, precis som substansberoende, en toleransokning for hur
hog dos som kravs for att énskad effekt ska uppnas. For spelmissbrukare betyder detta att spela
for hogre summor pengar och/eller langre perioder av aktivt spelande. Vissa forskare menar att
det gar att jamfora hasardspelsberoende och dator- och tv-spelsberoende men att istéllet for

pengar spelas det om poang (Griffiths & Meredith, 2009).

Hasardspelsyndrom, som det &ven kallas, har klassats som ett missbruk i Diagnostics and
statistical manual of mental disorders (DSM-V). Detta &r dock inte fallet med datorspelsberoende
da detta tillsammans med internetberoende och andra beteendeberoenden inte har en egen
diagnos, an. Om, eller nar, datorspelsberoende far en diagnos tillskriven, kommer detta da att ha

nagon betydelse for de som ar drabbade och de som behandlar?

Spelberoende kan klassas, enligt ICD-10, som en “impulskontrollstorning” (WHO, 1992).

“Impulskontrollstorning” definieras som:

“Karakteriseras av frekventa och upprepade spelepisoder som dominerar patientens liv pa
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bekostnad av sociala, arbetsméssiga eller familjeméssiga forpliktelser.” - International
Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems - Tenth Revision
(WHO, 1992: F63.9).

Denna definition kan tyckas beskriva inte bara spel med pengar utan dven datorspel, mobilspel,
och sallskapsspel. Varfor gar det da inte att anvanda samma definition vid diagnos av

datorspelsberoende nar det &r samma omraden som drabbas av ett dverdrivet bruk?

Definitionen av datorspelsberoende ar som sagt under diskussion dér vissa forskare menar att det
ar svart att faststalla symptom pa beroendet och vissa ar skeptiska om det kan klassas som ett
beroende dver huvud taget. | DSM-V klassas datorspelsberoende och 6évrigt spelmissbruk i det
samlade begreppet beteendeberoenden. Detta nya begrepp handlar dock framst om spelberoende
som ror pengar. Datorspelsberoende (Internet gaming disorder) ar inte en officiell diagnos utan
maste, enligt DSM-V, vidare utredas (American Psychiatric Association, 2013).

Fram till 2007 har fyra individer blivit tvdngsomhéndertagna géllande LVU for sitt riskbruk
avseende datorspelande i Sverige (Vidlund, 2007). Det har forekommit liknande handelser
utomlands dar till och med rapporter om dodsfall pa grund av skadligt riskbruk med en koppling
till datorspel har kunnat goras (Plafke, 2015).

Ett flertal behandlingshem startade for cirka tio ar sedan upp behandlingar gentemot
datorspelsberoende, daribland Game Over som har sin verksamhet i Linkoping. Game Over
startade som en behandlingsmetod mot hasardspelsberoende 2002 och utvecklade 2006 en
avdelning for att hantera datorspelsberoende. Behandlingen har sin grund i kognitiv
beteendeterapi. | Sverige &r det framst socionomer, ibland med steg 1-kompetens, som tagit sig
an att behandla datorspelsberoende. Denna studie undersoker, genom intervjuer med socionomer
och andra professionella behandlare, involverade i behandling av datorspelsberoende och
relaterade problem, hur datorspelsberoende ur ett professionellt perspektiv uttrycker sig samt hur
professionellas arbete skulle kunna paverkas av att beroendet tillskrivs en diagnos. En diagnos
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utgar fran ett antal kriterier som skall uppfyllas for att ett problem skall kunna konstateras. En
diagnos stélls vanligtvis efter prover och tester genomférda av en professionell (lakare, kurator,
eller liknande). De professionella dr centrala i bade faststillande av problemet
(diagnostiseringen) och for behandling. Ett exempel pa en diagnos som det har forandrats mycket

over tid &r autism och de diagnoser som faller inom spektrumet.

Vi kan se hur problematiken kring autismspektrumdiagnoser har sett ut under de senaste aren och
att det finns funktioner som foljer med en diagnos. En av de funktioner som en diagnos kan ha &r
att den ar av betydelse for den berdrda, dennes narstaende och de professionella. Vidare kan en
funktion anspela pa hur behandlingsmetoderna utformas och ser ut (Karfve, 2006 s:66). For att
fordjupa oss mer i denna relativt unga problematik kommer vi harmed ga in pa vart syfte,
fragestallning och begreppsbeskrivningen.

Syfte

Syftet med denna studie &r att undersdka datorspelsberoende ur en grupp professionella
behandlares perspektiv, samt understka vilken betydelse en diagnos kan komma att ha for

behandlare, klienter, samt framtida behandling.

Fragestallningar

e Hur karaktariserar de professionella datorspelsberoende?

e Hur véaljer de professionella att behandla datorspelsberoende?

e Vilka konsekvenser, positiva eller negativa, kan etableringen av en diagnos fa for de
berdrda?

e Vilka funktioner kommer en diagnos ha i relation till datorspelsberoende?
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Begreppsbeskrivning

| uppsatsen forekommer det manga begrepp som lasaren inte nddvandigtvis vet betydelsen av,
darfor har vi valt att inkludera denna begreppsbeskrivning. Detta for att lasaren ska kunna falla

tillbaka och titta 6ver den om de finner ord eller begrepp som ar svarforstaeliga.

Bupropion: Ett lakemedel som primért anvands som antidepressiv, men &ven for rokavvanjning
och lindring av ADHD-symptom.

CBT-IA: “Cognitive behavioral therapy with internet addiction”, Oversatt till kognitiv
beteendeterapi for internetberoende. Se KBT.

Datorspelsberoende: Brukandet av datorspel i den grad att det anses skadligt for individens
personliga omstandigheter sasom sociala aspekter och halsotillstdnd. Begrepp som ocksa
anvands i texten &r datorspelsmissbruk.

DSM-IV och DSM-V: Star for “Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders” som
delges av “American Psychiatric Association”. Den innehdller information om hur en
klassificerar olika mentala halsosjukdomar och vad som &r karaktaristiska drag for dem. DSM-V
gavs ut i maj 2013.

ICD: Star for “International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems”
och anvands primért i Europa och andra delar av varlden. ICD anvands precis som DSM for att
karaktarisera mental ohélsa, daremot &r ICD inriktad till hdlsoproblem i helhet, inte bara mental
ohélsa.

KBT: Kognitiv beteendeterapi, ar en form av psykoterapi som har sin grund i psykologi och dess
teorier samt forskning kring detta.

MBD: “Minimal Brain Damage” senare dven “Minimal Brain Dysfunction”, r ett begrepp som
anvandes forr for att samla upp de diagnoser som vi nu idag kallar bland annat ADHD och
autismspektrumdiagnoser.

MMORPG: “Massive Multiplayer Online Role-Playing Game”, en kombination av online- och
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rollspel, dar flera individer spelar och interagerar tillsammans i en virtuell varld.

Skype: Ett program till datorer och andra liknande medieplattformar som gor att en kan prata
med andra sasom per telefon, forutsatt att en har internetuppkoppling. Programmet tillater dven
videosamtal och gruppsamtal.

YIAS: “Young’s Internet Addiction Scale”, syftar till den modell som dr framtagen av Kimberly
Young for att mata ifall individer ligger i riskzon for skadligt bruk eller déveranvandande av
internet. Den dar beprovad och anvands Overallt i vérlden som det standardiserade

matinstrumentet; variationer av den forekommer dock.

Metod

Genomfdrande

Vi har undersokt datorspelsberoende ur professionella behandlares perspektiv samt vilka
konsekvenser etableringen av en diagnos kan ha for detta beroende. Detta har gjorts med
utgangspunkt i semistrukturerade intervjuer av professionella som arbetar med behandling for
datorspelsberoende och hasardspelsberoende. Vi intervjuade sex individer med
arbetsbeskrivningarna psykolog, professor, eller behandlare pa olika behandlingshem runt om i
Sverige varav fyra specialiserar sig pa datorspelsberoende och tva specialiserar sig pa
hasardspelsberoende. Vi tog kontakt med individerna via mail eller telefon och utforde s& manga
av intervjuerna som mojligt ansikte mot ansikte. Intervjuerna har utforts pa respondenternas
respektive kontor eller pa Socialhdgskolan i Lund. | de fall det inte var majligt for oss att ta oss
till respondenterna (tva utav sex) utforde vi intervjuerna via telefon. Dessa intervjuer var alla
inom tidsspannet 30-60 minuter langa och vid alla tillfillen utom ett, intervjuades
respondenterna enskilt. Det samtal som vi hade som stack ut var med Pietro och Wanda, dér bada
intervjuades samtidigt. Vi har sammanlagt 83 sidor transkriberat material motsvarande ungefér

10-15 sidor per person.
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Intervjuer

For att underlatta under intervjuerna utformades en guide (bilaga 1) for att fa sa mycket relevant
information som mojligt under intervjutillfallena samt ge respondenterna likvardiga mojligheter
att fa ge sina utlatande. Intervjuguiden gav en generell riktning pa fragorna och de intervjuade
fick lite mindre frihet att svava bort pa egen hand (Bryman, 2013 s:415). Detta var gynnsamt for
0ss som inte hade sérskilt mycket erfarenhet av kvalitativa intervjuer och dérmed inte ville

riskera att missa vasentlig information vid intervjutillféllet.

Bryman (2013) ger ett antal grundlaggande rad att ta hansyn till vid utformning av en
intervjuguide. De viktigaste av dessa ar att strava efter att ha en rod trad mellan teman och fragor
men &nda vara beredd att kunna hoppa mellan de olika frdgorna och anpassa sig till situationen
under intervjun. Det ar aven vasentligt att, i borjan av intervjun, stalla generella fragor géllande
intervjupersonens bakgrund, sasom kon, alder, namn o.s.v. Spraket ar aven viktigt att det halls
simpelt for att vem som helst ska kunna forsta det och inte tolka det pa ett annat satt &n vad som

var tankt av utformaren (Bryman, 2013: 419).

For att pa ett enkelt vis kunna besvara var fragestallning anvandes teman.
- beroendets karaktér (datorspelsberoende)

- potentiella 16sningar (behandlingsmetoder)

- diagnos (diagnosens betydelse)

- konsekvenser av beroendet (problematik)

Tematiseringen baserades pa en analysmodell Hakan Jonson (2008) utformat med syftet att
underlatta analys ur ett socialkonstruktivistiskt perspektiv och som kommer beskrivas senare i
texten. De teman som intervjuguiden ar uppdelad i forenklade den analys som senare gjordes pa
de transkriberade intervjuerna, da vi lattare kunde navigera oss i den stora mangd empiri vi

insamlat samt filtrera ut det relevanta materialet.
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Metodmassiga Gvervagande

Efter att ha diskuterat vilka metoder som vi kunde anvanda oss av for att bast koppla till vart
syfte, valde vi bort utférandet av studier med kvantitativa inslag (Bryman, 2013 s:149-338).
Detta berodde delvis pa fa respondenter, bristande tid for utférandet av studien samt att
genomgang av vilka méjligheter vi skulle fa utifran de olika metoderna, kandes valet av
kvalitativa (Bryman, 2013 s:339-536), semistrukturerade intervjuer (Eriksson-Zetterquist &
Ahrne, 2011 s:40-42) naturligt, vilket aven underlattar da urvalet av respondenter har varit
begransat. Dessutom genom semistrukturerade intervjuer far respondenterna en mojlighet att

sjalva reflektera 6ver vara fragor och teman (Bryman, 2013 s:412).

Metodens fortjanster och begransningar

Semistrukturerade intervjuer har som del av kvalitativ forskning inte ett generaliserbart resultat
och &r dessutom svara att replikera (Bryman, 2013 s:368). | denna studie amnar vi dock inte att
generalisera utan att fa en tydligare bild av datorspelsberoendet, dess behandlingsmetoder och
vikten av en diagnos. Semistrukturerade intervjuer ger oss mojligheten att ga in pa djupet inom
amnet som vi vill undersdka. Vi har aven valdigt stor flexibilitet i att réra oss med ifall det
uppkommer information som vi kan ténka oss att fortsatta undersbka om vi finner relevans till
vart syfte (Bryman, 2013 s:366-367). Kvalitativ forskning har som mal att belysa de punkter som
kvantitativ forskning inte kan tillgodose, exempelvis genom att ge en mer djupgaende bild av de
individer som studien avser att undersdéka. Genom att valja att géra semistrukturerade intervjuer
innebdr det att vi inte har méjligheten att sdsom tidigare namnt, replikera studien eller resultatet

som vi kommit fram till.
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Urval

Urvalet for kvalitativa studier tenderar att vara malinriktade och da syftet i denna studie stravar
efter att analysera de professionellas perspektiv, blev urvalet de professionella som arbetar med
datorspelsberoende i forsta hand. De professionella i frdga ar personer som arbetar som
psykologer, terapeuter, och socionomer. Deras perspektiv ar vasentligt for att fa fram hur nagot
som en diagnos hade kunnat paverka deras arbete samt brukarnas situation, samt att fa en
forstaelse over hur denna sorts problematik uttrycker sig i Sverige. Eftersom vi valt att intervjua
just experterna och deras syn pa problematiken gallande beroendet sa uteblir brukarperspektivet i
undersokningen. Dock kan detta motiveras med att i en studie som syftar att understéka hur sjalva
behandlingen av datorspelsberoende utférs, ar det framst intressant att intervjua de som faktiskt
jobbar med det. Da vi dven gar in pa hur brukarna kan paverkas av en diagnos hade det dock
kunnat bli intressant att hora brukarnas perspektiv pa saken, men eftersom vi har begransat med
tid och resurser anser vi att de professionellas perspektiv om d&mnet far vara tillrackligt.

For att 6ka vara mojligheter att fa tag i respondenter planerade vi darfor att anvanda oss utav ett
sndbollsurval. Det vill saga, att vi vid de intervjutillfallen vi hade, fragade om respondenten i
fraga kanner till ndgon annan som kan visa sig vara vardefull fér studien (Eriksson-Zetterquist &
Ahrne, 2011 s:43). Detta urval visade sig vara mycket effektivt, da de mer &n garna slussade oss
vidare till sina kollegor som arbetar inom samma falt. Arbetsomradet ar relativt begransat i
nuldget och det visade sig att de flesta som jobbar med behandling av datorspelsberoende kanner
till varandra pa ett eller annat vis. Det begransade antalet respondenter medforde aven problem
under sokandets gang. Speciellt vid ett tillfalle da tva respondenter inte ville delta i studien. Detta
IGste vi genom att intervjua tva professionella, Pietro och Wanda, inom nérliggande problematik,
hasardspelsberoende. Detta val motiverar vi med att likheter kan dras mellan datorspelsberoende
och hasardspelsberoende, vilket vi nd&mner i problemformulering och skriver om under tidigare
forskning. Dessa likheter &ar bland annat att de bada klassas som en form av beteendeberoenden
samt att med hjalp av att undersoka vilka effekter etableringen av diagnos kan ha, da

hasardspelsberoende ar den enda av de tva som har diagnos. Konsekvenser som kan folja av att
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vi valt ut behandlare for narliggande problematik &r att det inte 1aggs lika mycket vikt till deras
utlatande, detta da studien framst ror datorspelsberoende. Vi kringgar den professionella synen vi
amnar att undersoka utifran behandlarna som arbetar med datorspelsberoende genom att
intervjua dessa tva. Dock anser vi att jamférandet med liknande problematik underlattar

forstaelsen for datorspelsberoendet.

Metodens tillforlitlighet

Da vi ar tva som utforde denna studie tillsammans var vi tvungna att prata ihop oss gallande hur
vi ska hantera palitligheten oss emellan och hur tolkningen av den empiri vi inforskaffade skulle
goras (Bryman, 2013 s:355).

Bryman tar upp fyra kriterier som alla behandlar nivan av tillférlitlighet. Samtliga fyra kriterier
har en motsvarighet i kvantitativ forskning (ibid. s:354).

Det forsta kriteriet kallas trovardighet och ar uppdelat i tva delar. Den ena delen tar i beaktning
hur forskaren har utfort studien enligt de regler som namns i litteratur samt de riktlinjer Lunds
universitet givit ut. Den andra delen behandlar vad som kallas respondentvalidering, vilket
innebar att forskaren rapporterar studiens resultat till respondenterna for att bekrafta att
tolkningen av intervjun har gjorts pa korrekt satt (ibid. s:355). Den forsta delen av kriteriet anser
vi att vi har lyckats med, da vi har foljt de regler som &r satta for en kvalitativ semistrukturerad
intervju, enligt litteratur samt den information Lunds universitet har gett ut. Detta innebér att
trovardigheten gallande denna del & hog. Daremot har vi inte kontaktat respondenterna for att

bekrafta att empirin har tolkats korrekt. Detta sanker darfor trovardigheten nagot.

Det andra kriteriet Bryman tar upp ar 6verforbarhet. Overforbarheten syftar till hur studiens
resultat ar overforbart till andra kontexter, som t.ex. andra kulturer eller miljoer (ibid.). Da var
studie grundar sig i Sverige och att behandling av just datorspelsberoende skiljer sig signifikant

mellan olika lander anser vi att dverforbarheten ar ytterst begransad. Overforbarhet kan pa sin
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hojd vara mojlig i strukturellt liknande lander med liknande kultur.

Det tredje kriteriet kallas palitlighet vilket behandlar fragan om hur noggrant forskaren har féljt
en korrekt forskningsprocess, d.v.s. om delar som problemformulering, urval, transkribering,
slutsats, och beslut gallande analys ar korrekt utférda (ibid.). Detta kan gdras genom att be
kollegor l&sa igenom studien med ett kritiskt perspektiv. Vi anser att vi har redogjort for alla
delar i forskningsprocessen utifran att vi antagit ett granskande synsatt och sjalva last igenom
studien. Dock finns risken att man som forfattare blir blind for de brister som kan férekomma i
texten och behovet av en utomstaende granskare ar darfor hogt. Vi har darfor bett tva kollegor
grundligt l&sa igenom texten for att uppmarksamma oss om oklarheter, vilket bidrar till starkt

palitlighet.

Det sista kriteriet Bryman tar upp ar mojlighet att styrka och konfirmera vilket innebér att
forskaren har agerat i god tro, detta utifran insikten att objektivitet inte & mojlig i kvalitativ
forskning. Detta betyder att forskaren inte medvetet later sina personliga varderingar eller den
teoretiska inriktningen paverka studien och dess resultat (ibid.). De personliga vérderingarna
anser vi inte ha paverkat varken studien i sig eller resultatet. Den teoretiska inriktningen
genomsyrar till stor del hela texten. Detta dd vi anvant oss av teman, baserade pa en
analysmodell som syftar att analysera sociala problem ur ett socialkonstruktivistiskt perspektiv,
vid utformningen av intervjuguiden samt tar den teoretiska inriktningen i beaktning under
slutdiskussionen. Det kan darfor argumenteras att den teoretiska inriktningen har paverkat

studien till viss man.

Analys

Alla intervjuer har transkriberats. Detta har gjort det mojligt for oss bada att analysera var
empiri. Analysen och kodningen gjordes utifran vara valda teman som ar problemets karaktar,

potentiella losningar, konsekvenser och diagnosen, som ovan namnt dven lag till grund for
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intervjuguiden. Denna kodning underlattade i sokandet efter relevanta nyckelord i det
transkriberade materialet som vi granskat och fargkodat utifran dess betydelse for de olika teman
som de beror. Citaten ror i manga fall flera teman och vi har darmed diskuterat oss fram till
vilket tema som citaten &r mest relevanta for. Bryman (2013, s:526) fortydligar att det &r viktigt

att stalla sig kritisk till valen av citat, da det finns en risk att citaten forstas bortom sin kontext.

De citat vi har tagit med i uppsatsen ar utvalda utifran dess relevans for studiens syfte. Manga av
respondenternas svar var snarlika varandra, men vi ansag att vissa var mer slagkraftiga i sin
utformning och det har darfor fallit naturligt att valja dessa. Vi har i analysen insett att storre
delen av citaten grundar sig i framst tre av respondenternas utlatande och att detta kan anses vara
problematiskt. Vi har valt att rikta en storre del av analysen till dessa tre respondenter utifran att
det & de som uttalat sig tydligast och aven ar tre av fyra som aktivt arbetar med var valda
problematik. De tre respondenter som vi inte har lagt lika mycket vikt pa i analysen har darmed
antingen gjort otydliga utlatande eller arbetar inte direkt med problematiken, utan narliggande
beroende. Men eftersom studien involverar en koppling till liknande beroende
(hasardspelsberoende) anser vi det relevant for studien att ha intervjuat dessa individer, &ven om

vi inte anvant oss av deras utlatande i lika stor utstrackning som 6vriga respondenter.

Etiska 6vervagande

| enlighet med Vetenskapsradets (2016) forskningsetiska rekommendationer informerade vi forst
och framst vara respondenter om syftet med studie, enligt informationskravet. | enlighet med
samtyckeskravet fortydligade vi att deltagandet ar frivilligt och att respondenterna nar som helst
kan dra sig ur projektet. Detta gjorde vi via det mail vi skickade ut eller per telefon till de
potentiella respondenterna och vi identifierade oss med namn och var institutionsanknytning. Vi
forklarade daven om att handlingarna (uppsatsen) kommer bli publicerade offentligt och/eller vem

som kommer ha tillgang till dessa (Vetenskapsradet, 2016 s:7).
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Alla respondenter som deltog i denna studie avidentifierades, i enlighet med
konfidentialitetskravet. Anteckningarna vi gjorde i samband med intervjuerna kodades pa sa satt

att det endast ar vi som vet vilka respondenterna ar (Vetenskapsradet, 2016 s:12).

Det sista kravet, nyttjandekravet, behandlar nyttjandet av sjalva informationen vi fick ut av
intervjuerna. Dessa far endast anvandas i syfte med studien och inte delges till personer eller
verksamheter som syftar att anvanda informationen till annat an denna studie, med undantag om
medgivande ges av respondenten (Vetenskapsradet, 2016 s:14). Detta krav gar dven hand i hand
med Personuppgiftslagen vars uppgift &r att skydda personers integritet vid behandling av
personuppgifter (SFS 1998:204).

Arbetsfordelning

Under skrivandets gang har vi varit delaktiga i uppsatsen bada tva. Detta genom att vi standigt
granskat vad den andre har skrivit, diskuterat varfor vi kan eller inte kan skriva pa det sattet och
sedan omarbetat texten for att anpassa den till vad det ar vi vill undersdka. Vi har inte alltid haft
lika stor mojlighet till att arbeta pa uppsatsen och har darmed delat upp nagra delar i uppsatsen
oss emellan. Efterhand som det har skrivits klart har vi haft samma tillvagagangssatt dar vi
fokuserat pa att korrekturlasa det den andre har skrivit for att fa en enhetlig text. Exempelvis har
en av oss fokuserat pa tidigare forskning och den andre har skrivit analysen medan vi sen har last

igenom och lagt till, tagit bort, eller gjort forandringar i samrad med varandra.

Tidigare forskning

| detta avsnittet kommer vi redovisa for den tidigare forskning vi anser relevant for vart valda

amne.
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Den forskning vi kommer att redovisa behandlar forst Eva Karfves studier om diagnosens
betydelse for samhéllet och for individer med sarskilda behov. Vidare gar vi in pa studier utforda
av bland annat Kimberly Young, vars studier banar vagen for behandling av datorspelsberoende,
samt hur problematiken utvecklats till det som syns idag. | det tredje avsnittet gar vi vidare in pa
hur datorspelsberoende kan kopplas till annan problematik. Syftet med detta ar att skapa vidare
forstaelse Gver problemet for att sedan kunna diskutera behandlingsmetoder. Avslutningsvis tar
redovisar vi de olika former av behandling som utfors i olika delar av varlden och hur effektiva
dessa ar. Variationen av metoder runt omkring i varlden &r relativt stor, da bland annat den
sociala situationen skiljer sig at i de olika landerna, dock verkar en klar majoritet anvanda sig av,

antingen direkt eller en variation av, Kimberly Youngs bedémningsmall.

Diagnosens betydelse

| boken Diagnosens Makt (2006) anvander Karfve bland annat autism som exempel pa en
diagnos som foriandrats under arens ging, fran att bara bendmnas “autism” till ett helt spektrum
av beteckningar dar aven diagnoser som Aspergers ingar. Psykiatrins definitionsandring av
sjukdomarna paverkar inte bara de drabbade utan hela samhéllet, bade positivt och negativt
(Karfve, 2006 s:66).

Kéarfve (2006 s:66) skriver att man till en bdrjan letade efter orsaker for uppenbara
funktionshinder bland barn men upptéckte senare att en del barn hade forbisetts, vars skolgang
fick lida p.g.a. inlarningssvarigheter. Denna miss bidrog till att man borjade leta neuropsykiatrisk
problematik bakom alla majliga problem. Ett exempel Kérfve anvander sig av ar att da man sag
att flickor inte visade Aspergers-symptom i samma utstrackning som pojkar, ansag man att dessa
kanske uttryckte sig annorlunda vilket resulterade i utvecklingen av nya, battre sétt att identifiera
motsvarande problematik hos flickor. Detta stéller sig forfattaren kritisk till och undrar om det
finns nagon egentlig vetenskaplighet bakom detta eller om det enbart ansags finnas ett behov att

satta diagnos pa sa manga som méjligt (ibid.).
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Enligt Karfve (ibid. s:67) finns det aven stora fordelar, sasom praktiska och symboliska, med en
diagnos for den vuxna individen, om man utgar fran att diagnoserna baseras pa biologiska
beteenden. Dels for att individen via diagnosen far tillndrighet i ett storre kollektiv och efter ett
liv av utanforskap kan detta vara valdigt lockande. Att fa en diagnos underlattar dven for de
byrakratiska forhandlingarna med t.ex. arbetsférmedlingen och forsakringskassan som forenklas
med de verktyg som diagnosen foreskriver. Karfve (2001 s:75) skriver ocksa att skuldkéanslorna
hos foraldrar paverkas av att barnens beteende inte har en tilldelad diagnos, eftersom barnets
avvikande beteende kan, fran omgivningens perspektiv, uppfattas som en produkt av foraldrarnas
uppfostran. Genom att barnet far en diagnos, far foraldrarna mojligheten att se forbi sin fostran
av barnet och skulden for det problematiska beteendet laggs inte langre pa dem, utan pa
diagnosen. Detta bidrar bade till att omgivningen och barnet far en béttre forstaelse for den
problematiken och darigenom kommer mojligheter for barnet att fa det stod och den hjalp som

kan komma att betyda nagot for dess utveckling (ibid.).

Det finns dven nackdelar med diagnoser. Kérfve (2006 s:66-67) menar att samhallet riskerar att
stampla de barn som far diagnoser som framtida kriminella. Detta helt utan foraldrar eller barns
forstaelse da de ser en diagnos som en lattnad och ndgot som bidrar till forstaelse kring
situationen (Karfve, 2006 s:66). Detta pastaende motiveras med att lagforbrytare far en ursékt for
deras snedsteg i livet da skuld laggs pa diagnosen. Hade de istéllet fatt hjalp nar de var unga hade
de inte hamnat i den kriminella banan. Nar samhallet i sin tur tolkar att kriminella tendenser ar
nagot som kan kopplas till diagnoser och genetik, da lakaren utgdr fran detta vid
diagnostiseringen, dras forutfattade meningar om barn med samma diagnoser. Likheterna till det
forlegade antagande att man kunde avgoéra om individer var kriminella baserat pa deras utseende
(ibid.).

Karfve beskriver hur nastan alla nivaer i samhéllet kan gynnas av att ge en diagnos till barn och
vuxna. Mycket handlar om att forflytta skuldbelaggningen fran politiker (samhallsstruktur) och
foralder (uppfostran) for varfor barnen beter sig illa. For vuxna med diagnoser anses mycket ga

att vinna genom att forstaelse for problem inte knyts till individen utan snarare till brist pa
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arbetsplatsens anpassning efter individens behov. Lakemedelsindustrin har mycket att vinna pa
diagnostiseringarna, detta da de har hopp om att introducera ny medicin till grupper som inte haft
medicinering sedan tidigare och pa sa vis tillgodose vissa individers behov samt tjana mer
pengar. Manga professionella har d&ven mojligheter i diagnoserna, inte bara barnpsykiatrin, som
darigenom kan fa fler arbetsuppgifter som legitimerar forskningen inom de olika omradena (ibid.
5:68-69).

Karfve tar upp ett annat exempel, géllande vilken effekt en diagnos kan komma att ha, pa vad
som kallas ett socialt problem i sin bok Hjarnspoken - Damp och hotet mot folkhalsan (2001).
Forfattaren tar upp hur, foregangaren av diagnosen ADHD, som kallades MBD (se
begreppsbeskrivning), under 20-talet anvandes for att forklara vad som lag bakom vissa
individers avvikande beteenden, som i samhéllet inte ansags onskvart (Karfve, 2001 s:34).
Forskarna som undersokte detta begrepp stravade efter att forklara vad detta avvikande beteende
grundades i. Baserat pa forskarnas resultat kunde man konstruera en diagnos vilket samhallet
sedan kunde skuldbelagga beteendet pa (ibid.). Pa detta vis kan man synliggora det som driver
forskare och styrelser att finna en forklaring till de oonskade avvikelser som aterkommer i
samhaéllet, vilket aven visar pa att diagnoser, i viss bemarkelse, ar sociala konstruktioner som har
sin grund i sociala interaktioner. Sjalva konstruktionen av diagnoserna har en stark koppling till
vart valda perspektiv och ar darfor viktig for att forsta vilken funktion en diagnos kan ha. I nasta
avsnitt gar vi in pa hur datorspelsberoende har utvecklats fran liknande problematik.

Datorspelsberoendets utveckling

Det finns relativt begransat med forskning gallande datorspelsberoende, vilket kan bero pa att det
ar ett nytt problem som dok upp i samband med internets framfart. Den forsta omfattande studien
var Kimberly Youngs studie Internet addiction: The emergence of a new clinical disorder
(1996). I denna studie intervjuar Young ca 500 internetanvandare i blandade aldrar och klassar

dem utifran en modifierad version av det frageformular man anvéander sig av for att undersoka
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patologiskt spelmissbruk, taget ur DSM-IV. Detta frageformular bestar av atta ja- eller nej-fragor
som kretsar runt internetanvandning. Svarade man ja pa fem eller fler av fragorna klassades man
som beroende (ibid.). I mitten av 1990 talet var tillgangen till datorspel 6ver internet valdigt
begransad pa grund av att internet var relativt nytt pa marknaden och datorspelen var betydligt

enklare utformade jamfort med idag.

Young fragade samtliga respondenter vilka livsomraden de ansag paverkades negativt av
overdrivet internetbruk. En klar majoritet ansag att deras akademiska resultat, professionella
karriar, och sociala liv fick lida stort. Aven den finansiella situationen forvarrades pa grund av
den hoga uppkopplingsavgiften som tillkom nar internet fortfarande var relativt nytt. (Young,
1996).

Young diskuterar aven ett fall dar en kvinna spenderade for mycket tid pad chat-rum under sin
arbetstid och sjalv sokte hjalp hos en terapeut. Terapeuten tog inte saken pa allvar da att vara
beroende av nagot som ett chat-rum, pa denna tiden, var helt befangt. Detta resulterade i
slutdndan i att kvinnan blev avskedad (Young, 1996). Fragan & om detta hade sett mycket
annorlunda ut idag? Hade 6verdriven tid spenderat pa till exempel Facebook, kunnat ses som ett
beroende? Youngs arbete gallande internetberoende gér sedan att dra kopplingar till bland annat
Charlton och Danforths studie om just definieringen av beroendet till onlinespel (2005) samt
Griffiths och Meredith om beroendet och behandlingsmetoderna (2009).

Young skriver dven att kopplingar kan goéras mellan beroende/éverdrivet onlinespel och
depression samt neuropsykiatriska sjukdomar som ADHD. Detta anser dven senare forskning
vara ett aterkommande kriterium for personer med datorspelsberoende samt andra
beteendeberoenden. Detta kan pa sin tur paverka vilken typ av behandling individen senare far,
da fragan om behandling av t.ex. depression dven kommer att ge positiva resultat gallande
overdrivet datorspelande. Young skriver &ven att hon inte tror att det &r internet i sig som ar

beroendeframkallande utan att det ror sig om:
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“Specific applications appeared to play a significant role in the development of
pathological Internet use as Dependents were less likely to control their use of highly
interactive features than other on-line applications.” - Kimberly Young 1996 s:243

Detta citat beskriver tydligt att vissa internetbaserade tjanster i storre grad bidrar till ett mer
ohdlsosamt anvandande an andra. Datorspel tillhor dessa da de ar utformade for att fordjupa
spelaren i en alternativ varld och stravar efter att ge dem mersmak for mer spelande. | nésta
avsnitt forklarar vi de kopplingar man kan finna mellan datorspelsberoende och annan
problematik, som missbruk och psykiska sjukdomar. Detta for att kunna fa en battre forstaelse
for datorspelsberoendets karaktar samt vilka eventuella behov som finns géllande behandlingen
av detta. Vi redovisar for den forskning vi anser ar relevant for att ge en tydligare bild av hur

komplext beroendet kan vara.

Datorspelsberoende: Relation till annan problematik och beroenden

Det ar problematiskt att skilja pd vad som kommer forst nar det géller datorspelsberoende eller
problemen som det orsakar. Forskning tyder pa att det finns kopplingar mellan beteendeproblem
samt psykologiska sjukdomar och datorspelsberoende. For att vi ska forsta detta battre och vad
inneborden & kommer vi diskutera relationen mellan dem. Problematiken med
datorspelsberoende har definierats pa olika satt genom aren, bland annat definierar Kim, Han,
Lee, och Renshaw (2012) att en som spelar mer &n 30 timmar per vecka och far fler &n 50 poang
pa YIAS, vilket star for “Young’s Internet Addiction Scale”, att dessa individer spelar
overdrivet. Det betyder inte tvunget att en individ &r beroende trots att man hamnar hogt pa
skalan, utan bara ar i riskzonen for ett beroende. YIAS anvénder sig av DSM-IV:s kriterier som
anvands for att bedoma substansmissbruk och det gar darfor att dra en parallell till
beroendeproblematiken dven for dverdrivet datorspelande. Detta trots att datorspelsberoende inte
anses vara ett missbruk i varken DSM-1V eller DSM-V.

Beteendeproblem handlar om hur en individs beteende gar emot de regler som &r uppsatta i
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exempelvis ett hushall, skola, eller i samhallet som stort. Forekommer det i for hog grad kan det
paverka individens inlarningsprocess och hamma socialt samspel med andra individer (Nordahl
et al. 2007 s.30). Det kan vara svart att gora en dvergripande definition av beteendeproblem da
facklitteraturen ar svar att 6versatta i en verklig kontext (ibid. s:31), detta da det ar svart att sétta
en rimlig grans Over vad som anses vara normalt beteende och vad som anses vara avvikande
eller skadligt beteende for en individ. Det finns &ven olika former av beteendeproblem och sétt
att skilja dessa at, vilket delas upp i tva grupper, externaliserat och internaliserat beteende (ibid.
$:33). Sasom namnen antyder sa betyder externaliserat beteende att personen agerar utat och
internaliserat betyder att en agerar inat. Daremot anses denna kategorisering vara otillracklig
utifran att beteendeproblematik kan forekomma i manga olika former. Exempelvis kan individer
som dr aggressiva stanga inne kénslorna och dar darfér ensamma, samt individer som ar
deprimerade men samtidigt valdsamma gentemot andra (ibid. s:34). Problemet hér &r att de som
agerar externaliserat blir uppméarksammade och de som agerar internaliserat oftast forbises (ibid.
s:34). For att vidareutveckla beteendeproblematiken kommer vi dérfor i ndstkommande stycken

skriva mer om olika former av diagnoser och synen pa dessa.

Inom ramarna fér de medicinska diagnoserna av beteendeproblematik &ar de vanligast
forekommande diagnoserna uppférandestérning (Conduct Disorder), trotssyndrom (Oppositional
Defiant Disorder), och ADHD (Attention Deficit Hyper-activity Disorder). Tanken dar inte att vi
ska ga in for djupt pa vad dessa diagnoser innebar utan endast poangtera de punkter inom

ramarna av namnda diagnoser som &r av relevans for den forskning som vi refererar till.

Enligt Karfve (2001 s:26) har barn i Kina tre ganger sa hog prevalens att diagnostiseras med
nagon form av hyperaktiv diagnos jamfort med barn i Storbritannien. Detta resonerar forfattaren
kan antas hitta sin forklaring i kulturella skillnader mellan landerna, dar man i Kina tar mer
allvarligt pa och ingriper snabbare om elevers beteende i skolan skapar problem &n i exempelvis
Storbritannien. Enligt undersokningar visar det sig dock att barn med hyperaktiv diagnos i Kina
ar mer stillsamma och kan koncentrera sig lattare &n sina brittiska motsvarigheter (ibid.). Det ar

har viktigt att se till de kulturella skillnaderna i anvandningen av diagnoserna for att fa forstaelse
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for problematiken med diagnoser: de ar ett uttryck for bade beteende pa individniva och kulturell
tolkning och vérdering av just detta beteende. Det hédr gor att vi kan dra en slutsats om att det
finns en koppling mellan diagnoserna och dess kulturella kontext. Denna kontext paverkar inte
enbart hur manga individer som diagnostiseras utan ocksa hur diagnoserna konstrueras. Utifran
det socialkonstruktivistiska perspektivet gar det pa detta satt att askadliggora de bakomliggande

kulturella och sociala kontexter som formar och motiverar diagnoserna.

Blinka och Smahel (2011) skriver att risken for att fastna i ett datorspel som a&r av MMORPG-
karaktar okar ifall en individ lider av daligt sjalvfortroende, har problem inom sin familj,
och/eller spenderar mer dn 20 timmar per vecka framfér datorn. Dysfunktionella
familjeforhallande kan beskrivas pd manga satt, bland annat genom aggressivt beteende
gentemot andra individer, detta da familjemedlemmarna eller att en individ ljuger for att uppna
fordelar (Nordahl et al., 2007 s:38) eller att individen inte gillar att samtala med sina foraldrar
och darmed soker tillflykt till spelvarlden. Detta ar tva karaktarsdrag som ar vanligt
forekommande hos de individer som lider av uppférandestdrning samt trotssyndrom (ibid.).
Vidare &r riskerna for att fastna i onlinespel hogre ifall en individ lider av typiska psykologiska
karaktarsdrag sasom aggressivitet, problem med sjalvkontroll, och narcissistiska
personlighetsdrag (Kim et al., 2007). Individer som ocksa loper hog risk for att fastna i
missbruksproblematik &r de som har diagnosen ADHD (Nordahl et al., 2007 s:40). Denna
koppling gors framst till andra beteendemissbruk sasom alkoholmissbruk, men en parallell kan

aven dras till dataspelsberoende (ibid).

Studier visar att individer som uppvisar ett omfattande antisocialt beteende har en hogre risk for
att bli bade drogmissbrukare samt hamna efter akademiskt (ibid. s:83). Vi har spekulerat kring
hur datorspelsberoende kan jamforas med andra beroenden utifran de punkter ur DSM-V som
karaktériserar drogmissbruk. Antyder detta att de individer som lider av exempelvis ADHD l6per

hogre risk for att fastna i ett datorspelsberoende?

Det finns studier som visar att individer som ar datorspelsberoende kan lida av eller kan visa
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tendenser till att lida av depression (Kim et al., 2012). Forskning visar pa samband mellan
depression och datorspelsberoende. Typiska drag for individer som har inslag av depressiva
symptom &r att de &r nedstamda, lattirriterade och tappar lust for saker snabbt samt dven att de
har svarigheter for att koncentrera sig, lider av problem med sjalvbilden och far skuldkanslor
(Von Knorring, 2012 s:87). Vidare visar sig dven detta som kroppsliga symptom i form av dkade
somnproblem som i sin tur leder till att individen blir trottare, att aptiten antingen minskar eller
okar och att individen far problem med att sitta still (ibid. s:88), vilket kan liknas till ett
externaliserat beteende. De som lider av depressionsproblematik har inte ovantat nog en storre
sannolikhet att fastna i alkohol- och drogmissbruk, detta fér att dampa deras upplevelser av
angest och nedstamdhet (ibid. s:92). Koppling gar dven har att ses till generellt beteendemissbruk
da individer som lider av depression anvander sig av datorspel for att lindra angest och
nedstamdhet (Caplan, Williams, & Yee, 2009). Det gar darmed att se en koppling mellan de

olika problemen.

Negativa konsekvenser av ett skadligt datorspelsberoende eller internetberoende kan kopplas till
ett flertal bade fysiska och psykiska aspekter, exempelvis kan skadligt bruk leda till dngest och
psykiska problem (Yen et al. 2009; Whang, Lee & Chang, 2003). Detta leder i sin tur till att
individen kanske spelar annu mer for att damde de symptom som Gverdrivet spelande fran borjan
orsakat. Det vill séga, det blir en negativ spiral som leder djupare ner i nedstamdhet och
depression. Det har visats att fysisk aktivitet motverkar risken for att en ungdom ska falla offer
for depressionsproblematik (Von Knorring, 2012 s:98), troligtvis galler dven detta vuxna

individer.

Tonaringar har en storre chans att lida av humorsvangningar och de delar av hjarnan som ar
kopplad till beldningssystemet och inlarning ar mer aktiv hos tonaringarna an vad den ar hos
vuxna individer. Dessa faktorer kopplas enligt forskning till 6kad risk for att fastna i missbruk
(Von Knorring, 2012 s:165-166). Det gor det mojligt att spekulera i att tonaringar aven har en
okad sarbarhet for att hamna i datorspelsmissbruk. For att se forbi problematiken och darmed till

de behandlingarna som anvénds i nyttjandet gentemot missbruket, kommer nasta avsnitt handla
24



SOPAG3 for Gabriel Gutierrez Liljestrand och Jimmie Wester
C-uppsats for Socialhdgskolan Lunds universitet

om de behandlingsmetoder som anvénds.

Framtagna behandlingsmetoder och deras anvandningsomraden

Behandling av datorspelsberoende ser annorlunda ut beroende pa var i varlden man befinner sig.
| Europa &ar det framst i en kognitiv riktning behandlingen utvecklats (Mustonen, 2012). Man
anser att KBT &r en utmarkt behandlingsmetod som bade &r val anvand inom andra missbruk och
beroenden samt att den &r kontinuerligt utvarderad och anses tillforlitlig pa grund av detta. Da
datorspelsberoende ofta anses grundas i annan beteendestorning eller dalig sjalvstyrning, vilket
innebar oférmaga att hantera vardagens utmaningar, tycker behandlarna och forskarna att
beteendeterapi ar en sjalvklarhet, att forbattra klientens formaga till sjalvkontroll och kunna
hantera vardagliga problem med inlérda strategier (Mustonen, 2012). Enligt Kimberly Young
(1999) ar syftet med all terapi att hjalpa klienten att aterfa sjalvkontroll och darefter pa egen hand
kontrollera sitt spelande eller internetbruk. Hon tar &ven upp vad som hon anser &r praktiska
atgarder for att uppna detta mal. Dessa innefattar bland annat att hitta nagot annat att géra under
den tid man annars spenderat vid datorn, som en alternativ aktivitet eller en ny hobby, att stélla
upp mal for sina aktiviteter eller att anvdnda “kom ihag-kort” fOr att erinra om att inte sitta for
lange eller bara gora det man ska gora for att sedan lamna datorn. Hon namner &aven att det gar
att avsta fran att anvanda viss programvara, sasom spel, da det kan vara praktiskt nar man &r
beroende av en dator i sitt akademiska eller professionella liv, dock kréver detta mycket disciplin
for att hantera. Young rekommenderar dven mer drastiska atgarder som yttre tvangsatgarder for
att inte kunna anvanda datorn sasom nar en foralder forbjuder sitt barn att spela spel ifall

spelandet gatt dver styr (Young, 1999).

Asien anses vara ledande inom forskning om datorspelsberoende, och da speciellt Sydkorea déar
problemet tas pa valdigt stort allvar. Har har regeringen satsat mycket resurser pa alternativa
behandlingsmetoder (Koo et al, 2011). Utdver det 6kade dator- och internetanvéndandet har &ven
en O6kning av dodsfall relaterade till dverdrivet datoranvandande synliggjorts. For att bekdmpa
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detta eskalerande problem satsar Sydkoreas regering pa traningslager for landets unga. Ett av
dessa ar Jump Up Internet Rescue School som behandlar grupper om 16 ungdomar under 12
dagar och 11 nétter (Koo et al. 2011). Behandlingen pa detta lagret, och andra som detta,
fokuserar pa arbete inom tva omraden, utbildning och fysiska aktiviteter. De fysiska aktiviteterna
syftar till att utéva sporter eller leka lekar utomhus som alternativ till datorspel, det erbjuds dock
andra kurser som drejeri, malning eller lite mer artistiska aktiviteter (ibid.). Dessa aktiviteter
anses vasentliga att lara sig for att visa barnen att man kan roa sig utan att sitta vid en skarm,
samtidigt som man umgas med andra méanniskor. Det utbildande omradet innefattar mental
traning, traning av hjarnans frontallob, hjarnsystemtréning, samt tréning av emotionell kontroll
(ibid.). Den mentala traningen @mnar starka de beroendes kognitiva formaga samt lara dem
strategier for att handskas med vardagsproblem som till exempel abstinens och forlust av
kontroll.

Tréaning av hjarnans frontallob anses kritisk nar man behandlar beteendeberoenden éverlag da det
ar denna del i hjarnan som kontrollerar konsekvensténk, avgérande om vad som &r rétt och fel,
uppmarksammar likheter och skillnader mellan saker och handelser, samt paverkar socialt
beteende (Koo et al., 2011). Skador och liknande avvikelser pa frontalloben har visat korrelation
till spelberoende, drog- och alkoholmissbruk, samt uttryckt sig i 6kat impulsivt beteende som
anses vara en potentiell faktor for utvecklingen av beroendeproblematik (ibid.). Vikten av att lara
sig emotionell kontroll ligger i att beroende personer ofta gar tillbaka till sitt missbruk i jakt pa
den belonande kanslan man far av till exempel klara av ett mal i ett spel eller ett glas vin. Oro ar
aven en kansla som de beroende maste lara sig hantera da beroende personer tenderar att kdnna
detta 1 hogre grad dn “friska” ménniskor (ibid.). Utéver den utbildande och de alternativa

aktiviteterna inkluderas aven personlig radgivning och familjesamtal.

| Kina har en grupp forskare, i samband med sin studie, tagit fram ett sjalvhjalpsprogram for
universitetsstudenter som ville dra ner pa sitt internetanvandande (Su et al., 2011). Programmet
kallades Healthy Online Self-helping Center, eller HOSC, och fungerar som en anpassad version

av MI (Motivational Interview) som man utfor pa sig sjalv via internet. Tanken ar att man gar
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igenom fyra steg for att i slutet kunna hantera sitt beroende. Det borjar med en registrering av
namn, alder, kon osv. pa hemsidan samt en introduktion av programmet. Sedan gar man in pa
nagot som kan likna en sjalvanalys av sina vanor. Sjalvanalysen baseras pa ett frageformular som
behandlar fragor gallande antal timmar spenderade pa natet och liknande, varav Youngs fragor
for beroendediagnos ocksa anvands. Nar denna analys ar klar far en fram tydlig data pa hur
mycket tid som férbrukas och en prognos 6ver hur det ser ut om en fortsatter anvénda internet i
samma takt. Det tredje steget innehaller ett antal 6vningar med syftet att motivera brukaren mot
forandring och kontrollerar med brukaren efter varje évning om denna ké&nner sig redo. Detta
visar brukaren med hjalp av att markera pa en skala. Den fjarde och sista delen som behandlar
fem olika metoder baserade pa KBT for att kunna undvika aterfall och avslutar med en

beddmning av brukarens fortroende for att lyckas (ibid.).

Lakemedelsbaserad behandling for datorspelsberoende &r ytterst begransad och det verkar enbart
finnas en studie som kan anses reliabel. Studien ar utférd av Han och Renshaw (2012) och
behandlade brukare som uppfyller tva kriterier, man ska lida av grav depression samt vara
beroende av datorspel éver internet. | denna studie anses de som spenderar mer &n 30 timmar i
veckan samt de som far mer dn 50 poang i Youngs frageformular vara beroende av datorspel.
Studien syftade att testa om KBT tillsammans med lakemedlet Bupropion hade storre effekt an
enbart ldkemedelsbaserad behandling (Han & Renshaw, 2012). Detta lékemedel har tidigare
visat sig vara effektivt mot depression och ADHD.

Deltagarna i studien var mellan 13 och 18 ar och delades upp i tvad grupper, en grupp
behandlades med KBT tillsammans med Bupropion och en grupp fick enbart lakemedel. Studien
utfordes under en period om 12 veckor dar de vid atta tillfallen moéttes for samtal. Vardagen
skiljde sig inte at, i ndgon storre utstrackning, for deltagarna gallande utbildning, alder eller
andra missbruk, som rékning eller alkoholkonsumtion. Problematiken &r dock likartad i alla fall
da samtliga deltagare hade visat minskat intresse for skola, spenderat mer tid vakna pa natterna
for att spela samt att de ibland stal pengar (ibid.).
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Resultatet var att gruppen som utsatts for KBT utdver medicinering fick en tydligt forbattrad syn
pa halsosamt datorspelsbruk och darmed inte spelade lika mycket som forut, dessutom ckade den
generella nivan av livsgladje i denna grupp jamfort med gruppen som enbart fatt medicinering.
Gruppen som behandlats med KBT visade dven tecken pa minskad kansla av angest och att
instéllningen mot skolan drastiskt forbattrats. En slutsats av denna studie ar att KBT bor laggas
till i behandling av problematik som innefattar datorspelsberoende utdver psykologiska

diagnoser, som depression och ADHD (ibid.).

Som den tidigare forskningen visar, finns det stora skillnader pa hur datorspelsberoende
uppfattas och behandlas beroende pa var i varlden man befinner sig. Exempelvis kan man se hur
Sydkorea och Europa synliggor och hanterar problemet. Behandlingarna vittnar i nagra fall om
att det gar att se vad samhallet har for roll och ansvar i utvecklingen och behandlingen av
problemet. Det socialkonstruktivistiska perspektivet &mnar forklara hur datorspelsberoende ar ett

konstruerat problem och darmed &r kontextberoende.

Teoretisk utgangspunkt

Den teoretiska utgangspunkt vi valt att arbeta med ar det socialkonstruktivistiska perspektivet.
Detta perspektiv kan kortfattat forklaras med pastdendet att verkligheten och kunskap ar ett
resultat av sociala processer och ar darfor sociala konstruktioner. Spraket anvands som en av
forklaringsfaktorerna till teorin, dértill dven tidsandan som vi lever i, och den miljon som vi

befinner oss i (Barlebo Wennerberg, 2010:530). Dessa kommer bli tydliga i foljande text.

Soren Barlebo Wennerberg (2010) forklarar socialkonstruktivism som ett kritiskt perspektiv da
man ifragasatter det som anses vara sjéalvklart. Ett exempel som tas upp i boken &ar grundlagen i
Sverige, den ses som en naturlig sjalvklarhet av manga. Ur ett socialkonstruktivistiskt perspektiv

ar den daremot inte naturlig alls, utan en produkt, skapad av sérskilda personer och baserad pa
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deras intressen och behov (Barlebo Wennerberg, 2010:557). Detta kan for vissa vara rétt

uppenbart, vilket for oss till ett lite mer komplext exempel, ndmligen sorg.

Att grita ndr vi upplever stor kdnsla av sorg édr en “normal” reaktion som vér kropp bestimmer,
det ar sa vi ar konstruerade av naturen, eller? Enligt socialkonstruktivismen ar uttrycket for sorg,
samt alla andra kanslor, baserat pa kulturella skillnader och darfor socialt konstruerade. Denna
slutsats har dragits efter att man studerat hur manniskor uttrycker sorg i olika kulturer och som
aven anses normalt i dessa. Man jamfor Sverige och Mellandstern, dar uttrycket for sorg &r
betydligt mer dramatiskt om man utgar fran det svenska (Barlebo Wennerberg, 2010:s11).
Utover kultur ar sociala konstruktioner tidsbundna. Ett exempel pa detta ar hur hogertrafiken
idag &r en sjalvklarhet i Sverige, vilket inte var fallet innan 1967 (Barlebo Wennerberg,
2010:s58).

Socialkonstruktivismen forklaras av Barlebo Wennerberg ur olika grader av radikalitet. De
exempel som namnts ovan, grundlag osv., ar tva sidor av ett spektrum dar ena sidan &r valdigt
radikal och man ifragasatter alla vetenskapers formaga att producera objektiv kunskap med
argumentet att all vetenskap baseras pa sociala och subjektiva faktorer istallet for naturliga
sadana (Barlebo Wennerberg, 2010:586). Kortfattat kan man séga att ju hogre grad av radikalitet,
desto hogre grad av komplexitet och problematik. I var studie amnar vi dock inte att ifragasatta
naturliga fenomen, som gravitation, utan fokuserar framst pa den sociala aspekten, hur sociala
konstruktioner kan paverka manniskors valmaende och det som anses normalt i samhallet. De
sociala konstruktionerna som kan diskuteras ar, i vart fall, behov av diagnos, de konstruktioner
som kan uppsta av en diagnos, och vems behov och intressen som bidrar till skapandet av en

diagnos.

For att kunna tillampa socialkonstruktivism pa var studie tar vi hjalp av Hakan Jonsons (2008)
analysmodell, som har som mal att “identifiera och forstd sociala problem som
problemperspektiv -med utgdangspunkt i olika problemfrdagor” (Jonson, 2008:s2). Jonson

beskriver anvandandet av problemfragor for att luckra upp sociala konstruktioner, som verktyg
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for en analys. Dessa fragor innefattar vem, vad, hur, var, nar, varfor, och om. Vem vinner pa en
diagnos? Vad kénnetecknar, avgransar, orsakar problemet (datorspelsberoende). Hur_pratar
respondenterna om problemet? Var sker behandling? Né&r blev datorspelandet ett problem?
Varfor_blir personer beroende? Om-fragan ger utrymme att spekulera kring utsagor (Jénson,
2008:s7). Dessa problemfragor kan “bakas ihop” till paket med syftet att forenkla
analysprocessen och tillampningen av det socialkonstruktivistiska perspektivet. Jonson
foresprakar att man sjalv ska konstruera en modell baserat pa vad man studerar och vilken data
man har (Jonson 2008, s.14). Vi har utformat var modell baserat pa ovanstaende fragor till de
teman vi kommer att anvénda oss av vid analysen. Med denna modell kan vi lattare analysera de
olika professionellas utsagor och sedan jamféra om det finns tydliga skillnader eller likheter
(Jonson, 2008:s14). Var modell bestar av fyra teman som alla kan kopplas till minst en av
Jonsons problemfragor “vem, vad, hur” nimnda ovan, dér fokus ligger pa problemets karaktar,
alltsd hur datorspelsberoende beskrivs och vad for slag problem anses det vara, potentiella
Iosningar, som beskriver vad som gors och vad som kanske bor goras, konsekvenser av
beroendet, hur uttrycker sig problematiken for de som berdrs av problemet, och sist diagnosen,
som redovisar for vad vara respondenter anser om diagnoser och vad de innebér for alla
involverade. Dessa teman och tillhérande fragor kommer vi ta i beaktning vi analysen dock
maste det fortydligas att de inte nddvandigtvis kommer skrivas ut i texten, utan endast skrivs om

vi upplever att det behovs fortydligande.

Analys av empiri

Det kvalitativa material som vi har samlat in har vi valt att analysera utifran teman som
kombinerar studiens &mne med Jonsons (2008) modell for en socialkonstruktivistisk analys. De
teman som kan komma att fungera for att samtidigt inte férlora den kontext som Bryman (2013)

poangterar ar viktig: problemets karaktar, potentiella I6sningar, konsekvenser och diagnosen.
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Med dessa teman har vi kunnat fanga upp den viktigaste informationen som vi ville aterkoppla

till den tidigare forskningen, vart syfte, samt vara valda fragestallningar.

Vi har valt att plocka ut citat ur de transkriberade intervjuerna och utdver att analysera det som
blivit sagt utifran ett socialkonstruktivistiskt perspektiv, dven da strukturera upp det genom att
koppla det till de olika teman som vi valt att arbeta med (Bryman, 2013: s526-530). De teman vi
valt foljer har under som rubriker, bade for att forenkla lasningen och strukturen pa uppsatsen.
Respondenterna ar vélkanda behandlare och forskare inom datorspelsberoende eller behandlare
for spelmissbruk. Vi har valt att anvinda oss av fiktiva namn for att representera de olika
respondenterna och darmed anonymisera dem. Pseudonymerna vi har valt ar valkanda namn pa
fiktiva karaktarer, detta for att du som lasare lattare ska kunna koppla ihop citaten med namnen.
Eftersom behandling av datorspelsberoende inte &r vidare utbrett i Sverige véljer vi darfor att inte

presentera respondenterna mer ingaende annat dn inom vilket omrade de arbetar.

Presentation av respondenter

Peter Parker - behandlare for datorspelsberoende.
Tony Stark - behandlare for datorspelsberoende.
Bruce Banner - behandlare for datorspelsberoende.

Frances Quinzel - behandlare for datorspelsberoende.

Pietro Maximof - behandlare for hasardspelsberoende.

Wanda Maximof - behandlare fér hasardspelsberoende.

Alla respondenter har i grunden en utbildning som ror socialt arbete i nagon form, vidare
arbetsbeskrivning gors inte  med hansyn till respondenternas anonymitet och
konfidentialitetskravet som tidigare namnts. Detta dad omradet inte bestdr av manga

professionella individer och det skulle bli latt att dra slutsatser om vem respondenten &r i
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verkligheten.

Problemets karaktar

Med hjalp av var analysmodell har vi granskat datorspelsberoendets karaktar utifran
respondenternas utsagor. Det finns enligt tidigare forskning klara skillnader mellan hur
problematiken kring datorspelsberoende definieras och behandlas beroende pa kulturella kontext
(Koo et al., 2011; Griffiths & Meredith 2009). En forsta analytisk fraga galler problemets
karaktar. Dér vi gar in pa hur respondenterna beskriver problemet samt vilka kriterier som

framstar som viktigast.

“..ett okontrollerat forhdllande till datorspel for att spelet bara rullar pd timme efter
timme, egentligen utan nagra aktiva beslut och det 4 da man borjar prata om

tvangsmadssiga beteenden” - Tony Stark

| citatet ovan beskriver Stark hur datorspelsberoendet karaktériseras av ett okontrollerat
forhallande till datorspel. Det ar lattare for individen att sitta bakom datorskarmen och spela &n
att ta tag i allt annat i livet exempelvis skolan och relationen till familjen eller vannerna. Detta
beteende kan dven tolkas som en form av tidsfordriv da spelaren inte har nagot annat att géra och

fortsatter spela.

” det dr ett beteende som man héller pa med som fyller en funktion for en sjilv [...] och
sen att man gor det sa pass mycket att det skapar allvarliga problem, och da pratar man

om att det dr ett missbruk eller beroende.” - Peter Parker

Har namner Parker att datorspelandet fyller en funktion for klienten. Detta gar att se som en
forsvarsmekanism vid hantering av exempelvis vardagsproblem, sociala problem eller psykisk
ohéalsa. Likasa kan detta beteende kannas sa pass bra att man spenderar mer och mer tid pa att
spela an pa att prioritera andra sysslor, t.ex. skola, arbete, hygien etc. Detta gor saledes att livet
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begrdansas pa ett satt som av samhallet anses skadligt. Dessa citat visar pa hur ett normalt
datorspelande kan Gverga i ett missbruk vid handelser i livet som &r svara att hantera, alltifran
svara livshandelser till stress 6ver skola eller arbete. Det finns en problematik med att upptécka
beroendet innan det gar sa langt att spelaren isolerar sig sjalv. Speciellt om det galler en vuxen
individ utan storre socialt natverk da det inte finns nagon omgivning som kan reagera. Banner
namner shoppingmissbruk som han menar delar osynlighetsaspekten med datorspelsmissbruk.

Beteendet ser normalt ut pa utsidan men vid en granskning av bankutdrag blir problemet tydligt.

“Sydkorea laste jag att de har screening i sina klasser efter de som riskerar att bli
datorspelberoende, sa de har ju helt annat angreppssatt an vad vi har i Sverige. De har
over hundra behandlingshem och staten finansierar behandlingen och sa. Och sa screenar
de klasserna efter att dem som riskerar att bli beroende.” - Tony Stark

Sydkorea subventionerar behandling av datorspelsberoende medan Sverige inte gor det. |
Sydkorea har man saledes en annan bild av dataspelsberoende dar beroendet ses som skadligt for
samhéllet eftersom dessa individer blir en last istallet for en resurs (Koo et al., 2011). Detta
vacker fragan om Sydkorea ser problemet som mer allvarligt pd grund av mer omfattande
spelande eller om det &r kulturella skillnader som gor att Sydkorea ser annorlunda pa beroendet
an i Sverige. Detta har stora likheter med de kulturella skillnader som finns i diagnostiseringen
av barn med hyperaktivitet i Kina jamfort med barn i Storbritannien som Kérfve (2001) skriver
om. Problemets karaktar blir saledes svart att definiera da karaktaren &r kontextoundet och ser

annorlunda ut beroende pa var i véarlden man befinner sig.

“Ja, kalla det for missbruk eller beteende, eller Gverkonsumtion det finns ménga
bendmningar pa det har, men helt klart si kan ju manniskor fa ett, nagot sorts, nastan
sjukligt forhallande till spelandet, det ar det som fran bérjan bara ar roligt och trevligt och
bra, utvecklas sen av olika skal till nagonting som ar destruktivt. Det tror jag nastan alla

ar Overens om.” - Bruce Banner

| citatet beskriver Banner att det spelande som en gang var underhallande kan utvecklas till nagot
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skadligt, nastan sjukligt. Klassificeringen skadligt och sjukligt ar socialt konstruerat och gor att
det som &r sjukligt ses som avvikande fran det normala. Detta marks inte minst i forskningen
kring datorspelande i Sydkorea som konstaterar att 6verdrivet spelande dar ses som sjukt och
avvikande. Darav deras stora satsningar pa behandling av problemet. | Sverige kan synen pa
overdrivit datorspel sagas vara annorlunda. Overdrivet datorspelande ses snarare som sléseri av
tid an sjukligt. Att spela spel, oavsett om det ar pa en dator eller med hjalp av annan teknik, ar ett

sa pass utbrett beteende att det kan klassificeras som normalt.

Normalitet & dven ndgot Tony Stark gar in pa: “Dd dr det plotsligt normalt nér alla gor det
sd...”, vilket antyder att gransen for vad som anses vara normalt flyttas standigt utifran hur
samhéllet forhaller sig till ett beteende eller koncept. Ju mer folk spelar generellt, desto mer
flyttas gréansen for vad som tidsmdssigt anses som acceptabelt och normalt spelande.
Definitionen av vad som ar problematiskt spelande maste daremot alltid utga ifran individen da
detta ar hogst individuellt, eftersom nagot som ar destruktivt for den enskilde inte tvunget ar det
for nagon annan. Samhéllet paverkas utifran de enskilda individernas syn pa vad som anses vara
rimligt spelande. Detta perspektiv ger ett tydligt uttryck for hur ett socialt problem uppfattas och

darmed konstrueras.

“Man modulerar ju om sitt beldningssystem. Men dven om man inte tillsdtter substans
som &ndrar om direkt i hjarnan, sa dndrar man dnda mer pa sitt beteende.” - Wanda

Maximof

Maximof gor har en koppling till substansmissbruk och forklarar att datorspel i sig paverkar
beloningssystemet pa samma satt som en substans. Det blir tydligt utifran citatet att
datorspelsberoende &r ett beteendeproblem i grunden och att det bor behandlas som det. Vidare
kan man i empirin finna likheter till andra former av missbruk. Tony Stark séger, “Ja det kan
man ju... pengaspelsmissbruk, det kan jag ganska bra och sen kan jag ocksa shopping... Och det

finns ju absolut paralleller till det.”. | citatet gar det att utlasa att det finns en likhet mellan
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datorspelsberoende och andra beroenden som hasardspelsberoende och shoppingberoende.
Liknelsen till andra beroendeproblem bidrar till en béattre forstaelse for datorspelsberoende och
dess karaktar. Risken med att likstalla datorspelsberoende med andra beroenden &r att
datorspelsberoende riskerar falla in i andra diagnoser och darmed inte rdknas som en egen

diagnos.

Banner uttrycker: “Det blir odndliga diskussioner om man nu ska ta hénan eller dgget”, detta
kan tolkas som att det finns svarigheter med att lokalisera vad datorspelsberoende beror pa da
manga av Banners klienter lider av datorspelsberoende i kombination med psykisk ohélsa.
Fragan blir vad som orsakar vad samt vilket av problemen man borjar behandla forst. Utifran ett
socialkonstruktivistiskt perspektiv gar det att kritisera den upplevda bilden av problematiken och
dess orsaker. Det gar dock inte att finna exakt vad det ar som orsakar datorspelsberoende. Vilket
aven Frances Quinzel uttrycker “Vad som sen ligger bakom (datorspelsberoende) dr svart att
svara pd [...] inte bara en orsak.”. Detta visar pd hur komplext och mangfasetterad

datorspelsberoende visar sig vara och forklarar varfoér en diagnos inte ar latt att etablera.

Varfor personer blir beroende kan bero pd manga olika faktorer. Som tidigare namnts kan
rubbningar i vardagen i form av t.ex. stress gora att spelaren anvander datorspelet som tillflykt.
Samtliga respondenter gor &ven kopplingar till psykisk ohélsa. Med hansyn till att datorspel kan
fungera som en tillflykt vore det inte orimligt att anta att personer med psykisk ohdlsa dven kan
tillampa detta. Oavsett vad de bakomliggande orsakerna kan vara kan vi konstatera att beroendet
ar ett svart problem att upptacka da det maskeras av det som anses normalt och for att veta om
det ar problematiskt maste man se till exakt hur lange personen spelar samt yttre faktorer som

kan paverka individen.

Sammanfattningsvis karaktariseras saledes datorspelsberoende av bade en kulturell och
kontextuellt bunden definition samt utifrdn konstruktionen av det normala. Det som anses
normalt pa ett stalle &r det inte pa ett annat. Den kontextuella och kulturella karaktariseringen

tangerar aven svarigheten med att hitta orsaken till beroendet: leder depression till
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dataspelsberoende eller ar det tvart om? Det &r viktigt att undersdka kallan till problemet for att
kunna utforma Ilamplig behandling. Né&sta avsnitt tangerar potentiella l6sningar och

behandlingsmetoder for att komma till ratta med dataspelsberoende.
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Potentiella I6sningar

De behandlingsmodeller som vara respondenter anvénder sig av idag bestar i regel av samtal
med den sokande klienten och deras foraldrar eller narstaende for att tillsammans komma till
ratta med det 6verdrivna spelandet. Det handlar inte om att sluta spela helt, utan snarare att halla
det pa en hélsosam niva, vilket separerar datorspelsberoende fran annan liknande problematik.
De flesta behandlingsmetoderna grundar sig pa Ml och KBT, dar aven Kimberly Youngs

bedomningsmall raknas in.

“Jag brukar inte bendmna det behandling och det 4r av den anledningen att det 4r ju ingen
klinisk diagnos annu, det vet vi inte ens om det kommer att bli, utan

vi brukar prata om radgivning och férandringsprogram...” - Bruce Banner

Banner uppger hér att de inte bendmner deras arbete som “behandling” da det inte finns en
klinisk diagnos. Detta kan aven fungera som avstigmatiserande da behandling tolkas som nagot
som utfors pa sjuka individer och att Banner inte finner nagon mening med att brukaren ska
identifiera sig som en sadan. Stark gar aven pa detta, “...om man dr socionom dd fir man
egentligen inte riktigt sdga att man behandlar pa det sdttet...”, vilket kan ses som att det &ven
kan finnas andra aspekter pa hur det gar att definiera arbetet med beroendet. Detta for oss till
tanken om att legitimiteten av “behandlingen” som wutfors kan ifrdgasdttas. Om
datorspelsberoende senare far en egen diagnos kan detta innebdra att den nuvarande
behandlingen, utférd av socionomer, inte kommer anses som tillracklig och darfor kraver vidare
kompetens. Detta svarar delvis pa Jonsons (2008) fraga géllande vem som vinner pa en diagnos.

Socionomer utan vidare utbildning kommer enligt oss ha mest att forlora i denna diskussion.

I nulédget finns det inte ndgot “korrekt” sitt att behandla beroendet, behandlarna applicerar darfor
de variationer av befintliga metoderna som anvands for problematik som hasardspelsberoende,
pa datorspelsberoende. En del av respondenterna inkluderar dven helt egna sétt att behandla,
detta utdver samtalsmetoderna. Ett exempel ar aktivering i form av fritidsaktiviteter for att byta

ut det dverdrivna spelandet med ndgot mer hilsosamt, i likhet med Sydkoreas “boot-camps”.
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“V1i gér ocksé och spelar med klienter pa spelhallar och det ar ju det kan ju ses som nagot
kontroversiellt men det sker under kontrollerade tider och det ger snarare lugnare

spelande hemma &n det tidigare spelandet...” - Bruce Banner

Banner uttrycker att ifall klienten far spela en kortare period i en kontrollerad miljé kommer
suget att spela hemma att minska. Konstruktionen av insatsen ses har som nagot som ska hjalpa
individen att ta kontroll 6ver sitt spelande genom att anvanda sig av en form av bel6ningssystem.
Detta system amnar ddampa den upplevda problematiken hos individen. Dock rader det skilda
uppfattningar éver hur langt ifran de professionella formerna av behandling den professionella
bor ga. Detta kan tydas ut Frances Quinzels citat “...inte kan man val gora hur man vill om det
ska kunna heta behandling.”. Dar Quinzel foresprakar nagot som kan tolkas som ett mer
professionellt tillvagagangssatt, utforskar Banner fler alternativ for att individanpassa

behandlingen.

“Hur de kor i Tyskland, hur de gor i Sydkorea, och dven Kimberly Y. CBTIA [...] heter
det, som &r kognitiv behandling av internet addiction, och det ar vél det som jag foljer
mest.” - Tony Stark

Har ser vi att Stark utgar ifran de mallar som finns tillgangliga for andra problem i sin
behandling av beroendet, har ar annu ett exempel pa hur fritt behandlaren kan arbeta med
utformningen av metoder. Eftersom beroendet inte har en diagnos tillskriven och darfor inte
karaktariseras som ett riktigt beroende, hur kan vi da ga tillvaga for att avgora vilken behandling
som &r bast for brukaren? Vi anser att det med storst sannolikhet kommer bli nagon form av
KBT, da denna metod ar vél beprévad inom andra omraden, samt till viss del anvéands av

samtliga respondenter.

“..bade manualbaserade saker som fdardiga frdgemallar... Sen jobbar vi med

familjesamtal och da &r det dels rena foraldrasamtal och en del radgivning om hur
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foraldrar bor forhalla sig till sina barns spelande...” - Tony Stark

| detta utldtandet kan vi tyda att det inte endast forekommer behandling av individen som brukar
datorspel. Det riktas dven behandling i forebyggande syfte gentemot féraldrarna. Ar detta pa
grund av att foraldrarna saknar formagan att hantera sitt barns problematiska spelande? Eller &r
det foraldrarnas bild dver hur mycket datorspelande ar halsosamt? Hur gors det da i de fallen dar
den individen som sitter med ett beroende inte har manga narstaende eller om ens nagon kontakt

med sina foréldrar 6verhuvudtaget?

“En del av de samtal som jag har med vuxna datorspelare, de kanske handlade om spel i
borjan. Men nu handlar det inte om spel lika mycket. Nu handlar det mer om

nedstdimdhet och angest samt social fobi.” - Peter Parker

Hér antyder Parker att behandlingen for datorspelsberoende har sin grund i samtal som foérs med
den som upplever problematiken. Just detta citatet syftar till de individer som inte har nagon
narstaende familj och att behandlingen darmed blir inriktad pa stodsamtal for den enskilde. Detta
for att behandlaren ska kunna hjalpa individen utifran dennes personliga omstandigheter.
Respondenten tydliggér att samtalsamnet under en del samtal stracker sig ifran
datorspelsberoendet och sedermera riktas till annan upplevd problematik som ofta gar hand i
hand med beroendet (Kim et al., 2012). Fragan gar att stalla, &r det datorspelsberoendet eller ar

det den andra upplevda problematiken, exempelvis psykisk ohalsa, som behandlas?

“Den metod jag utgar ifrdn ar KBT, fast jag dr utbildad i bade KBT och
psykodynamiskt... valdigt mycket funktionsanalys, att man tittar pa vilken funktion spelet

fyller for individen... och kognitiv omstrukturering.” - Peter Parker

Samma respondent uppger har att han utgar ifran en KBT-inriktad behandling och dérmed
anvander sig av den beroendes egna uppfattningar for att lagga fokus pa andra saker &n

spelandet. Den kognitiva omstruktureringen forflyttar den euforiska kénslan som brukaren binder
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till spelandet och binder den till ndgot annat. Darigenom minskar det den beroendes behov av att
spela, vilket i sin tur forhoppningsvis leder till att den upplevda problematiken avtar. Tanken &r
att den beroende kan uppna samma kansla av eufori som denna far vid datorspelande, pa annat

Vis.

Wanda Maximof anvander sig mycket av KBT inom sin behandling av hasardspelsberoende.
Hon uppger dock, “Man kan inte stirra sig blind pa manualen, da blir det liksom ingen
behandling”, vilket kan tolkas som att den behandlingen som utférs pa ett diagnostiserat
beroende kan vara for fyrkantigt och da kanske &r i behov av lite mer l6sare tyglar for att kunna
fa en battre individanpassad behandling. Det har i detta fallet visat sig vara framgangsrikt och
manga, utifran respondenternas utsagor, anser att de blivit hjalpta av behandlingen som
respondenterna tillgodoser.

Sammanfattningsvis tyder intervjuerna pa att behandling till viss del utgar fran en
behandlingsmodell for andra beteendeproblem och beroende. Det &r svart att avgora vilken form
av behandling som &r bast lampad for just datorspelsberoende. Da viss behandling ter sig till
sjalva spelandet, medan annan behandling ter sig till nedstaimdhet och depression, se exempelvis
Han och Renshaws studie (2012). Den behandling som riktar sig gentemot spelandet brukar dock
aven i langden se till nedstimdhet och depressionsbesvér. Detta antyder att det finns flera
komplicerade forhallanden kring vad orsak och verkan ar gallande datorspelsberoende. Det kan
darmed bli svart att anvanda sig av en manual for att diagnostisera och specificera behandling
gentemot det. Samtidigt kan detta motiveras utifran att behandlingen bor ske utifran en beprovad
och utvardera metod, speciellt om staten skulle ta 6ver behandlingen. Dock kan vi dven se att de
behandlingsmetoder som inriktar sig mer till KBT-behandling forsoker frambringa en koppling
till de sociala relationer som den hjalpsokande har till sitt férfogande och med likhet med

alternativ behandling se till brukarens narstaende.
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Konsekvenser av beroendet

Konsekvenserna ar enligt respondenterna manga. Dock finns det konsekvenser som anses vara
skadligare an andra i relation till datorspelsberoende. Konsekvenser kan daven liknas de som
orsakas av  liknande beroenden, som hasardspelsberoende. ICD-10 definierar
hasardspelsberoende som ett frekvent och flertalet episoder dar individens sociala, arbets-, och
familjemassiga liv blir direkt lidande av spelandet (WHO, 1992). Peter Parker beskriver tydligt
denna koppling med, “...liksom annan typ av missbruk leder detta ocksa ofta till isolering och
utanforskap.” och uppger aven en av de konsekvenser som manga anser vara den vanligaste.

Parker fortsatter med, “Man vill ha andra mdnniskor runt om sig som gor samma sak som man
sjilv. Det kéinns biittre dd liksom.”, detta kan ses som ett forsok till att undga den isolering som
ofta tillkommer vid datorspelsberoende. Spel som spelas éver internet, med andra manniskor,
kan utifran ses som social isolering, dock kan samma sorts spel ses som en social kontakt med

andra spelare och darfor fungera som en social moétesplats.

“Och sen borjar det paverka somnen och som jag tror dr en stor forklaring till varfor
datorspel blir problem ar darfor att det leder till somnbrist [...] man spelar sent pa natten
och sover for lite. Da blir nasta dag svérare i skolan, det ér svarare att koncentrera sig” -

Peter Parker

En annan konsekvens &r att den beroendes sémn blir lidande. Detta ar en punkt som gor att
individen blir direkt lidande i sitt sociala samspel med andra, genom att trotthet kan skapa
konflikter i ens mojligheter att fokusera pa de saker som en maste gora pa sin arbetsplats eller i
skolan (Young, 1996). Mindre somn kan dven bidra till att skola och arbete blir lidande p.g.a.
bristande produktivitet (Mustonen, 2012).

”Mm, dir ir ju jattemanga likheter i hur det fastnar i Gverdrivet beteende da och att det
far konsekvenser, men att man fortsatter anda [...] det ar ju ett stort intresse som slar dver
till nagot som tar Gver livet mer pa nagot satt, forst ar det jattekul att spela for den har

personen och man har da ett fungerande liv [...] det blir lite for kul att spela s att saker
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som skola, kontakt med fordldrarna och kompisar inte riktigt finns med déir.” - Bruce

Banner

Har beskriver respondenten nagra av konsekvenserna pa ett tydligare satt. Det gar att tolka som
att den beroende konstruerar sin verklighet kring datorspelandet och darmed asidosatter andra
intressen i sitt liv, som i detta fall anses vara viktiga ur samhallets perspektiv. Nagot som tidigare
varit valdigt betydelsefullt kan pl6tsligt inte locka den beroende alls. Respondenten antyder att
kanslan av att spela &r sa euforisk att de sociala relationerna blir lidande, och da &ven ens

skolarbete eller sysselsattning 6verlag.

“Och det dr det som man brukar bendmna som kontrollférlust, man har inte kontrollen
[...] Man sitter inne for mycket eller ratt sa begransat, social fobi sticker upp ganska
naturligt om man bara sitter vid en skarm och har inte sa bra relationer med manniskor sa
blir det jobbigare att ga ut éver en skolgard eller ga in pa en tunnelbana, tunnelbanevagn
osv., depressioner, som du var inne pa lite ocksé, att man sénker sin lycka i kroppen.” -

Tony Stark

Nagot som dven Stark héar antyder. Det ger oss en uppfattning om att de som behandlar
datorspelsberoende har samma bild av vad for konsekvenser som kan uppsta i samband med

overdrivet datorspelande.

“Men det dr ocksé jamfort med vissa andra problem sé &r det mindre dramatiskt och akut
med datorspel. Typ pengaspelsberoende stéller ju till mer akuta problem, héar och nu.

Medan datorspel, att det paverkar ldngre fram i livet.” - Peter Parker

| detta citat menar respondenten att de konsekvenser som orsakas av datorspelsberoende ar
langsiktiga och kan paverka brukaren langre fram i livet, jamfort med de konsekvenser som kan
foljas av ett hasardspelsberoende. Fragan vi stéller oss ar om tillskrivandet av en diagnos hade
uppmarksammat problemet i tidigare skede och darfor kunnat behandla beroendet innan skadan

skett (Koo et al., 2011)?
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“Det ir ju det man sett, det ar ju det man sett forskningen pa ocksa att datorspelande leder
till... det kanske ar 50% Okad risk att bli pengaspelsberoende.” - Tony Stark

Stark uttrycker har att risken att fastna i ett hasardspelsberoende ar hogre for nagon som ar eller
tidigare varit datorspelsberoende. En utveckling i beteendet som da antyder att den enskildes
prognos for framtida skadligt beteende &r hogre an for nagon som inte upplevt liknande
problematik. Vi tolkar detta som att datorspelsberoende dven skulle kunna ses som en typ av
gateway-problematik. Dock maste hansyn tas till vad beroendet i sin helhet grundar sig innan en
sadan tolkning kan tas pa allvar. For en mer enhetlig koppling till diagnosens betydelse kommer
vi darfor rikta oss till det i nasta kapitel innan vi ger oss in pa diskussionen, dar vi amnar forsoka

se strukturen bakom beroendet, diagnosen, och hur respondenterna ser pa de bada.

Diagnosen

Var studie berér manga aspekter kring diagnosen samt vad for funktion en potentiell diagnos kan
ha for datorspelsberoende. Darfor valjer vi att avsluta analysen genom att granska just diagnosen
och respondenternas syn pa vikten av diagnosen. Har kommer vi inte enbart att utga ifran
funktionerna och betydelsen som en diagnos har, utan &ven forsoka se till helheten bakom

beroendet. Ifall beroendet kommer att fa sin egen klassificering i diagnosmanualerna, eller inte.

“..Jag dr inte alls sdker pé att en diagnos i sig gor s& mycket nytta i den hér diskussionen.
Jag tror att det kanske gar at de olika hallen med att det bade gar bra och vissa far hjalp
lattare men det kan nog ocksa bli valdigt bekymrat med det har att man borjat bedoma

vildigt manga enligt natt schema.” - Tony Stark

Som respondenten har antyder gar det att tolka diagnosens betydelse pa tva satt: Att det hjalper
de individer som kanske inte annars hade fatt hjélp, eller att individer samlat bedéms utifran en
mall. Detta kan anses problematiskt da det inte blir individanpassat. Vi kan se manga mdjliga
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anledningar till problematiken med beroendet. Exempelvis kan det bdrja med en depression eller
helt enkelt som ett intresse som sedan leder till beroendet. Genom att se till betydelsen av en
diagnos maste vi darmed ocksa avgora vad det ar som karaktariserar ett beroende av detta slag,
vilket vi har tagit upp i tidigare kapitel.

“Det dr valdigt fa pojkar med klassiskt datorspelsberoende som jag har... eller mén, som
jag har tréffat, utan det brukar alltid finnas ndgot mer ocksa bakom som forklarar det.” -

Tony Stark

Respondenten har antyder att det i flertalet fall forekommer en annan anledning till beroendet &n
vad som forst antas. Kan det vara att konstruktionen av beroendet inte gar hand i hand med andra
beroende av samma slag, eller &r det att sadana beroende har mer gemensamt &n inte? Vad for
nytta skulle det dd ha att sitta en diagnos pa datorspelsberoende om det mer ofta an séllan

involverar andra sjukdomar som det finns beprévade behandlingar for?

Peter Parker séger, “Om datorspelsmissbruk blir en diagnos sa kommer det bli som ett
beteendeberoende. Som pengaspel dr nu.”. Detta citat podngterar hur en diagnos kan komma att
paverka uppfattningen och definitionen av beroendet, detta anser vi kunna leda till att
datorspelsberoende sérkopplas fran andra sjukdomar som vi funnit som eventuell orsak, t.ex.
depression. Vidare hjalper det aven till att forklara just vad for slags modell som hade kommit
att anvandas i den potentiella diagnostiseringen. Récker det med att datorspelsberoende blir en
diagnos inom beteendeberoenden, eller borde det fa en sérstalld diagnos? Ska vi jamfora det med
hasardspel och darigenom koppla beroendena till varandra? Beteendeberoendediagnosen ar bred
i dagens diagnostiseringsmanualer (se ICD-10 och DSM-V). Fragor vi bor stalla oss ar, bland
annat, om det da kan uppsta problematik med hansyn till att beroendet definieras utifran andra
beroenden och vad for effekt kan detta ha till de berérda?

“Men (om) vi ser till det som har hént géllande pengaspel, nér det blev en sjukdom sa har

det inte hant sa mycket egentligen i Sverige. Kommunerna har nu ansvar for att behandla
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pengaspelsberoende. Men de har inte fatt sa mycket mer pengar for det. Sa det &r inte sa

himla latt att behandla det da.” - Pietro Maximof

Utifran respondentens utlatande har det inte hant mycket gallande forskning och behandling for
hasardspelsberoende sedan en diagnos tillskrevs beroendet. Behandlingarna  for
hasardspelsberoende utfors pa ett liknande satt oavsett var i Sverige man behandlas, dar KBT ar
dominerande. KBT-behandlingar har &ven visat sig utifran datorspelsberoende, vara den
behandling som har béast effekt, detta kan dock bero pa att de alternativa metoderna inte utévas i
samma utstrackning. Ifall datorspelsberoende skulle bli en diagnos, kommer da den enda
skillnaden bli att behandlingsmetoden blir mer enhetlig? Eller finns det fler fordelaktiga
forandringar for den beroende? Remisser for behandling forekommer inte som det ser ut idag, da
beroendet inte &r har en diagnos. Detta innebér att individer som sjélva upplever problematiken,
eller deras narstaende, sjalva maste soka hjalp. En konsekvens av att diagnos inte finns bidrar
aven till att behandlingskostnaden inte faller innanfor htgkostnadsskyddet. Detta drabbar de som
inte har de ekonomiska resurser som kan kravas for att kunna betala den héga kostnaden privat
behandling ofta innefattar. Baserat pa detta kan man anta att klienterna drar stor fordel géllande
tillskrivning av diagnos da de bade kan fa evidensbaserad behandling, i form av KBT, samt

slippa behova betala behandlingen fran egen ficka.

“Eftersom det inte finns nagon diagnos, sa dr det inte sa att det maste séttas diagnos for
att de ska komma. Sen ibland sa kommer de via BUP eller stodlinjen eller skolkurator

och sd.” - Peter Parker

Sasom Peter Parker uttrycker har férekommer det inte direkta remisser fran nagon form av
sjukdomsbehandlande institution, utan snarare att de blir refererade till behandlarna. Som aven
Parker har gar in pa ar att BUP &ven har refererat brukare till hans behandling. Detta géller dock
endast for barn och ger inte de aldre datorspelsberoende att komma i kontakt med honom, om de

inte sjalva soker upp behandling, som ndmnt ovan.
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Behovet av en diagnos ar dven nagot som ar under debatt. Bruce Banner uppger, “det finns ju
mangder av omraden i samhéllet som inte ar diagnostiserat enligt nan manual men som man
dndd arbetar med.”. Detta tolkas som att han &r kritisk till att det betonas att det finns ett behov
av en diagnos. Dock fortydligar han senare att “Jag tycker inte det gor nan stérre skillnad for
mig i alla fall.” vilket vi tolkar som att &ven om hans arbete inte paverkas i storre grad kan
skillnaden vara stor for brukaren, och det ar for dem som behandlingar ska vara fér. Banner

fortsatter uttrycka for- och nackdelar med en diagnos, nu fran ett brukarperspektiv.

“Jag tror att det kanske gér at de olika hallen med att det bade gér bra och vissa far hjilp
lattare men det kan nog ocksa bli valdigt bekymrat med det har att man borjat bedéma

valdigt manga enligt natt schema.” - Bruce Banner

Det finns i detta sammanhang bade fordelar och nackdelar med att tilldela en diagnos pa
datorspelsberoende, varav vi har namnt nagra stycken i samband med utdrag ur vara intervijuer.
Vi kommer ddarmed ga in pa diskussionen dar vi mer tydligt forsoker besvara var fragestallning

och vad vi har kommit fram till under skrivandets gang.

Sammanfattande diskussion

| denna avslutande del kommer vi diskutera vad vi har kommit fram till i var analys av den

empiri vi har samlat in. Dessutom kommer vi att utifran empirin besvara var fragestallning.

Att beskriva datorspelsberoendets karaktar har som tidigare namnt visat sig problematiskt, da det
ar ett komplext beroende utan en tydlig bakomliggande orsak. Enligt vara respondenter samt den
tidigare forskningen kan vi finna kopplingar till psykisk ohélsa, bristande impulskontroll, och att
kulturell kontext kan vara av betydelse for att svara pa fragan. Inledningsvis ar den kulturella

kontexten ytterst intressant att diskutera da overdrivet spelande i Sydkorea kan tolkas som nagot
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sjukligt och skadligt. Samtidigt som samma niva av spelande i Sverige kan tolkas som ett
fritidsnoje eller sloseri med tid. Gemensamt i bada landerna ar dock att spelandet ar en del av det
normala, vilket dven kan gora dvergangen till ett beroende otydlig, bade for spelaren och for
omgivningen. Som tidigare ndmnt finns existerande beddmningsverktyg for att fortydliga var
gransen mellan normalt och sjukligt gar. Denna grans bedémde Young ligga pa 30 timmar i
veckan vid internetberoende. Det réckte dock inte att enbart Overskrida denna gréns utan
avgorande var dven resultatet fran ett frageformular (YIAS). Denna mall anvéands &n idag inom
beddmning av datorspelsberoende vilket for oss till slutsatsen att den grans hon definierade anses
legitim av andra forskare och professionella inom omradet. Dock staller vi oss kritiska till om
hur ofta detta beddmningsverktyg uppdateras. | takt som brukandet av teknologi samt att antalet
manniskor som konstant ar uppkopplade till internet dagligen stiger, da kanske 30 timmar i

veckan inte langre anses vara mycket.

Beroendets karaktar kan aven beskrivas som forlust av kontroll hos spelaren. Nagot som en gang
fungerade som ett fritidsnoje kan pa sikt utvecklas till nagot destruktivt p.g.a. denna
kontrollforlust. Detta kan dven kopplas till Wanda Maximofs utldtande om modulerande av
beldningssystemet. Vi tolkar det som att beloningen av att lyckas i spelet kan vaga tyngre &n att
faktiskt finna sjdlva spelandet underhallande. Enligt respondenterna kan vi dven tolka att denna
kontrollforlust kan fortlopa tills spelaren isolerar sig sjalv och att psykisk ohdlsa utvecklas.
Spelandet kan dock &ven fungera som en férsvarsmekanism for en redan deprimerad individ. Det

gor att dataspelsberoende likvél kan vara en konsekvens av psykisk ohalsa.

Behandlingen som idag finns att tillgodose den datorspelsberoende i Sverige & mestadels
baserad pa KBT. Dock finns det dven gott om alternativa metoder. Utifran empirin kan vi se att
det rader skilda meningar om behandlingen kan definieras som en behandling, detta eftersom det
inte finns en diagnos for datorspelsberoendet. Eftersom det inte finns nagon egentlig diagnos
finns det darfor inget legitimt sétt att behandla ett datorspelsberoende och behandlarna har darfor
fria tyglar for att strukturera upp behandlingarna sjalva. Vi har sett utifran den tidigare

forskningen att det finns lander som tar problemet med beroendet pa allvar, dar Sydkorea
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dominerar géllande screening och behandling. En foljd ar att Sydkorea lyfter problematiken, tar
det pa stort allvar, och behandlar det enhetligt. Skulle beroendet bli klassificerat som en diagnos
kommer staten ta dver behandlingen och vi skulle fa en mer enhetlig behandling i Sverige. Den
alternativa behandling som utfors riskerar att klassas som kvacksalveri och darfor inte anses

reliabel nog for att anvandas. Detta kan leda till att viktig kunskap gar forlorad.

| det fall datorspelsberoende far en klinisk diagnos kommer behandlingen enligt respondenterna
hogst troligt bli KBT-baserad. Detta da en koppling gar att gora till andra beroenden sasom
hasardspelsberoende, dar KBT har visat sig vara effektivt. Det ar dock viktigt att vi inte stirrar
oss blinda pa manualerna och diarmed gar miste om den sociala aspekten samt den individualitet
som denna typ av behandling, enligt respondenterna, behdver. Respondenterna uttrycker aven att
det ar svart att se vad det ar som behandlas, da datorspelsberoende ofta gar hand i hand med
psykisk ohéalsa. Det kan bli svart att se vad det & som ska behandlas, ifall det ar den psykiska
ohdlsan i sig eller sjalva datorspelsberoendet. Har kan vi dra en parallell till beroendets karaktar,
dar respondenterna uppger att det inte gar att utldsa vad som genererat/orsakat vad i de fall dar
psykisk ohdlsa och datorspelsberoendet forekommer hos samma individ. Om man ska likna
datorspelsberoende till hasardspelsberoende, har behandlingen av hasardspelsberoende inte
utvecklats sedan etableringen av dess diagnos. Detta gor att vi staller oss fragan om hur det
kommer att se ut om datorspelsberoende tillskrivs en diagnos? Kommer det bli nagon forbéttring
géllande behandling eller forskning? Vi stéller oss kritiska till att behandling av
datorspelsberoende kommer utvecklas och darfor kommer ga samma ode till motes som
hasardspelsberoende. Dock tror vi att forandringar kommer att kunna synas efter en langre

period.

Vi upplevde att skillnaden mellan funktioner och konsekvenser kunde verka otydlig, darav valjer
vi att fortydliga var tolkning av att konsekvenser och funktioner ar tva skilda begrepp. Dar
konsekvenserna ser till individen och dennes ndra omgivning medan funktionerna paverkar
samhallet och de normer som rader. Konsekvenserna ar, enligt oss, riktade till mikronivan och

funktionerna till makroniva. Det ar viktigt att ha detta i beaktning for att inte blanda ihop
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begreppen néar vi skriver i diskussionen och darmed fa klarhet i anvandningen av dessa. Vidare
anser vi dven att det inte gar att med sakerhet se konsekvenserna, utan endast spekulera kring
dem, medan det &r gar att se vilka funktioner som kan folja av att datorspelsberoende far en

diagnos.

Det gar att utlasa positiva och negativa konsekvenser av diagnosen, detta utifran bade de
professionella och klienternas sida. En positiv konsekvens som kan uppsta efter tillskrivning av
diagnos &r att problematiken kring 6verdrivet datorspelande uppméarksammas mer av samhéllet.
Framfor allt anser vi att det ar viktigt att skolor far upp 6gonen gallande denna problematiken.
Anledningen till detta ar framst for att forsoka undvika de langsiktiga foljder beroendet kan
orsaka, exempelvis bristande narvaro i skolan som kan leda till fa arbetsmojligheter. Samma
konsekvens kan bidra till en generell medvetenhet om sjukligt beteende i samhallet da
anvandandet av teknologi och internet ar en stor del av var tids vardag. Ett exempel pa liknande
beteenden som skulle kunna klassas som sjukliga ar 6verdrivet anvandande av sociala medier.
Detta ar dock en véldigt problematisk diskussion som vi hade kunnat fordjupa oss mycket i och
vi anser darfor inte att det behdvs diskuteras mer om detta. Dock dppnar eventuellt tillskrivandet

av en diagnos pa datorspelsberoende upp for vidare forskning gallande snarlika problem.

En annan positiv konsekvens med hansyn till det vi tidigare skrivit om att staten far ansvaret, ar
att resurserna kan 6ka, samt att ett homogent, evidensbaserat behandlingsarbete bidrar till sakrare
arbete. Detta paverkar framst klienterna da de far battre behandling, men det kan &ven gynna
behandlarna da resurserna kan bidra till utdkad forskning och vidare utvarderingsmojligheter.
Samtidigt som det kan verka positivt for behandlarna paverkas dessa dven negativt da vi tror det
kommer krévas vidare kompetens &n en socionomexamen for att behandla inom detta omrade
efter tillskrivning av diagnos. Det innebar att de flesta av vara respondenter blir tvungna att

utbilda sig i steg-1 kompetens inom KBT.

Studien visar pa att man kan finna flertalet funktioner med en diagnos for datorspelsberoende. En

funktion som &r tydliggors ur ett socialkonstruktivistiskt perspektiv ar att tillskrivandet av en
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diagnos paverkar hur allméanheten ser pa overdrivet datorspelande. Exempelvis kan vi se hur
autismspektrumdiagnoser har férandrats over tid, dar skuld éver det avvikande beteendet forst
ansags ligga i foraldrarnas fostran av sina barn. Nar sedan en diagnos tillskrevs fick allmanheten
en annan syn pa problematiken, och skulden dverfordes darfor till sjukdomarna. En huvudsaklig
funktion av en diagnos tolkar vi darfor som skuldforflyttning. Om en diagnos tillskrivs kan
denna skulden forflyttas till de orsaker som datorspelsberoende kan ha sin grund i. Oavsett om
det ar psykisk ohélsa eller yttre faktorer, i form av socialt utanférskap eller mobbing, kommer
skulden ligga pa dessa. Skuldforflyttningen kan &ven bidra till avnormalisering av beteendet
vilket i sin tur kan komma att gora narstaende eller datorspelare mer vaksamma Gver om
beteendet skulle oOverga till ett ohalsosamt bruk. Det finns &ven en negativ aspekt med
avnormaliseringen av beteendet. Detta ar stigmatiseringen som kan uppsta nar en person som
spelar mycket datorspel, men inte nddvandigtvis ar beroende, blir stamplad som sjuk eller
sjalvdestruktiv av omgivningen. Denna stampling kan paverka individen till den grad att

beteendet faktiskt utvecklas till ett beroende.

En annan tydlig funktion av en diagnos &r att behandlingsmetoderna formodligen kommer bli
mer homogena, vilket kan bidra till att staten &mnar behandla ett samhalleligt problem istallet for
ett individuellt sédant. Detta kan aven innebara insatser i forebyggande syfte, vilket vi tror kan
underlatta att na ut till yngre personer som kanske befinner sig i riskzonen. Individanpassade
behandlingsmetoder som t.ex. Bruce Banner anvénder sig av, dar han och klienten gar till en
spelhall for att stilla klientens behov av datorspelande far dock inte utrymme att anvandas. Detta
anser vi bidra till forlust av vardefull information vid utveckling av vidare behandling. Dock
maste hansyn tas till att alla alternativa behandlingsmetoder inte nddvandigtvis har en stodjande
funktion for klienten.

Under tiden vi skrivit denna uppsats har vi haft manga funderingar kring amnet. En av de fragor
som vi har stallt oss under arbetets gang ar ifall det faktiskt beh6vs en diagnos for att hantera ett
beroende som detta. Diagnosmallarna ar egentligen endast till for att forenkla for den

professionella i sin hantering av problematiken, detta samtidigt som brukaren paverkas av det.
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En intressant tanke hade varit fortsatt forskning, i form av en féljdstudie, efter det att ICD-11
slapps 2018, da diagnosen datorspelshberoende eventuellt ar definierad. Denna studie hade da
amnat att folja upp hur de professionella i Sverige har paverkats av att beroendet fatt en diagnos.
Ifall de har sett nagra positiva och negativa konsekvenser av att diagnosen ar en del av en av de
storsta diagnosmallarna som finns idag. Vi hade aven velat utféra en liknande studie utifran
brukarnas perspektiv, dar deras syn pa problematiken och den potentiella diagnosen hade fatt

utrymme att horas.

Om denna studie hade gjorts om idag hade det vi forst valt att omarbeta varit var intervjuguide
och dess innehdll. De fragorna som var relevanta och vilken information som vi hade funnit
varde i hade antagligen ocksa sett annorlunda ut. Nagot som hade kunnat gora studien béttre &r
ett utokat antal respondenter for att fa ett bredare perspektiv. Problemet, i detta fall, &r att antalet
professionella som arbetar med behandling gentemot denna problematik ar fa, och de vi
intervjuat i denna studie ar en klar majoritet av de som &ar verksamma i Sverige. | Sverige ar dven
problemet relativt outforskat och det saknas information om hur utbredd problematiken faktiskt

ar.
Den viktigaste slutsatsen som vi kan se utifran var studie ar att en diagnos kommer att ha en

inverkan pa samhallets alla nivaer. Dock &r det upp till samhéllet, de professionella, och staten
att se till att brukarens valmaende prioriteras, om eller nar beroendet blir en diagnos.
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Bilaga 1

Intervjuguide

Intro

-Vem &r du?

-Vad é&r din professionella roll?

-Alder, kén, tid inom yrket

-Kénner du till ndgon som kan vara vird att intervjua? (snéboll...)

Datorspelberoende. (beroendets karaktar)

-Kan man jamféra missbruket med andra beteendemissbruk?

-Ar det ett allvarligt missbruk? Socialt, halsomassigt..?

-Konsekvenser?

-Ar (eventuella) konsekvenser skapade av missbruket eller &r det vice versa?

-Kan du se nagon specifik malgrupp som &r mer benégen att fastna i denna sorts missbruk?
-Finns det nagon korrelation mellan datorspelsmissbruk och andra missbruk?

-Vem &r det som definierar missbruket for att individer ska bli aktuella hos er?

Behandling. (potentiella [6sningar)

-Vilka behandlingsmetoder anvands? Beskriv gérna behandlingen. (L&ngd? Intensitet?)

-Ar dessa effektiva?

-Vad kan brista i behandlingen som gor att effektiviteten inte fungerar eller som da gor att den faktiskt
fungerar val? (For-/Nackdelar)

-Visar behandlingen béttre resultat pa olika individer utifran hur lange deras problematik férekommit?
Finns det andra individuella orsaker till att resultaten av behandlingen blir annorlunda, exempelvis stéd
fran foraldrar?

-Finns dar rum for forbattring av behandlingen?

-Kan du se kopplingar mellan generellt beteendeberoende och datorspelsmissbruk? Om ja, kan du uppge
nagra exempel? Om ja, gar behandling som &r annorlunda den som anvands att anvanda pa detta?
-Tror du ndgon annan form av behandling kan ge liknande resultat eller battre?

-Har du jobbat med liknande missbruksproblematik tidigare?

Om ja, var och med vad? Kan du se likheter eller skillnader med behandlingen?

Problematik (konsekvenser av beroendet)
-Kan problematiken liknas till nagot annat missbruk?
-Kan man se en 6kning av problematiken? Om ja, vad beror detta pa, tror du?
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-Kan du beskriva hur missbruket ser ut?

-Kan du beskriva en typisk datorspelsmissbrukare? (Finns det typiska kannetecken)

-Kan problemet forebyggas? Om ja, med nagon form av behandling eller utbildning inom &mnet?
-Hur effektiv ar er behandling? Resultatmassigt.

-Vilken effekt hade en diagnos haft pa ditt arbete?
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