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Coronapandemin och psykisk halsa
En prognos om kort- och langsiktiga effekter

Coronapandemin kan paverka folkhilsan i befolkningen, bade pa kort och

léng sikt. I den har rapporten sammanfattar Centrum for epidemiologi och
samhaillsmedicin (CES) pandemins potentiella effekter pa psykisk halsa i
befolkningen. Vardpersonal och personer som intensivvardas for coronaviruset
covid-19 loper sarskilt stor risk for nedsatt psykisk hilsa. En stor andel véntas fa
posttraumatiskt stressyndrom. Det dr dven sannolikt att vald mot barn, depression
och oro i befolkningen okar till f6]jd av den ekonomiska krisen i pandemins spar.

Kortsiktiga effekter pa psykisk hélsa

Personer med psykisk ohdlsa sarskilt sdrbara

Den rddande coronapandemin skapar naturligtvis en oro hos méanga, vilket till
viss del ar helt adekvat och dven adaptivt i de fall oron 6kar sannolikheten for
att individer foljer de rdd som myndigheter ger (1). Aven om oro ir fullt naturlig
i denna situation finns risk att oron tar 6ver vardagen och leder till negativa
konsekvenser for den psykiska hélsan.

Det ar troligt att personer som redan har psykiska besvar ar sarskilt sarbara i
detta skede (1). En studie i anslutning till svininfluensan visade att barn och vuxna
med &ngestsyndrom, posttraumatiskt stressyndrom (PTSD), samt somatoforma
syndrom (hypokondri) var 6verrepresenterade bland 6kade psykiska besvar

(2). Det finns dven risk att psykiatriska patienter med medicinering som kraver
noggrann uppfoljning (t ex litium och neuroleptikum) riskerar att férsdmras om
saddan uppfoljning forsvéras (1). Detta kan ocksé gilla andra patientgrupper med
pagaende kontakter dar besok inom varden stills in av olika orsaker (3).

Isolering kan oka risk for psykiatriska diagnoser

For att minska smittspridning infors restriktioner som begransar fysisk kontakt i
samhallet. Dessa forandringar kan trots dess nodvandighet for att radda liv ocksa
ha negativa konsekvenser for den psykiska halsan i befolkningen.

I Sverige ar rekommendationen att dldre personer 6ver 70 ar, personer med
bakomliggande sjukdomar, personer som varit i kontakt med smittade och
personer med forkylningssymtom bor isolera sig. I studier fran Kanada och Kina
under SARS-epidemin ar 2003 fann man en hog andel psykiatriska diagnoser
(25—30 procent), framfor allt PTSD och depression, hos personer som under en
langre tid varit isolerade. Personer med langre tid i isolering visade hogre risk for
PTSD, liksom personer som sjilva tréffat eller var bekanta med négon infekterad.
Laginkomsttagare och de med minskad inkomst under epidemin var i sarskilt hog
risk for PTSD och depression (4, 5).

Okad stress i hemmet och férsédmrade skolresultat
Restriktionen att barn med minsta symtom av forkylning ska stanna hemma fran
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skolan samt uppmaningen att arbete i mgjligaste man ska ske hemifrén innebar
sannolikt en 6kad stress i hemmiljon for manga barnfamiljer. Det innebér att de
ocksa finns en 6kad risk for att barn inte far den tillsyn de behover samt en 6kad
risk for utsatthet och vald (3).

Gymnasieelever forvantas studera hemifran. Elever med inlarningssvarigheter
samt nyanldnda elever dar fordldrar som inte ar bekanta med svenska
skolsystemet och inte dnnu lart sig svenska kommer eventuellt ha svart att klara
detta, vilket kan fa negativa konsekvenser for betyg och psykisk hilsa.

Patienter som far planerad vard uppskjuten

I den prioritering av varden som sker just nu har Region Stockholm beslutat

att skjuta upp planerad vard, under forutsattning att det kan ske utan allvarliga
medicinska risker. Det finns dock en risk att patienter som fir vinta langre pa
vard, eller far sina operationer uppskjutna, drabbas av &ngest och depressiva
besvar samt att det leder till negativ paverkan pa livet. I studier som undersokt
hur patienter paverkas av uppskjutna operationer har man i vissa fall funnit en
tendens till 6kade &ngest- och depressionssymptom (6). Mer generellt har langre
vantetid till vard ett samband med lagre sjdlvskattad livskvalitet och negativ
paverkan pa livet, men styrkan pa sambandet varierar ocksa beroende problem

(7-9).

Patienter kan mota dngest, radsla och stigmatisering

Covid-19-patienter som vardas pa sjukhus halls isolerade, vilket innebar minskad
kontakt med bade nirstdende och vardgivare. Effekter av sddan isolering har
studerats och resultaten varierar. I tva nyligen publicerade 6versikter fann man att
isolering i samband med en MRSA-smitta innebar 6kad angest och depression hos
vuxna patienter. Dock visade olika studier olika resultat, och slutsatsen ar darfor
osaker (10, 11).

Under SARS-epidemin ar 2003 rapporterade en studie fran Kanada att
infekterade patienter upplevde bade riidsla och ilska. Aven patienter som virdades
vid sjukhus pa grund av andra orsaker an SARS var ridda for att sjalva bli
smittade och upplevde negativa effekter av den isolering som kom att gilla dven
dem. SARS-patienter vardade pa sjukhus med ursprung fran Kina rapporterade
stigmatiserande och rasistiska kommentarer riktade mot dem (12).

Viruset kan paverka hjarnan

Vilka effekter viruset som orsakar sjukdomen covid-19 (SARS-CoV-2) har pa
hjarnan eller nervsystemet i stort ar dnnu inte sarskilt utforskat. Viruset tillhér
familjen corona, precis som det virus som gav upphov till SARS-epidemin ar 2003,
och dessa kan ta sig in i hjarnan dar de kan infektera nervceller (13). Man kan pa
goda grunder anta att 4ven covid-19-viruset kan ta sig in i hjarnan, antingen via
blodet eller via luktnerver i nashélan.

Flera symtom som har med hjarnan att gora, som yrsel, svar huvudvark, forlust av
lukt och smak férekommer relativt ofta vid covid-19. Paverkad medvetandegrad
och cerebrovaskulara komplikationer, som stroke, forekommer ocksa. Och i

en fallrapport har viruset pavisats i hjarnans frontallob vilket kopplades till
beteendeférandringar hos den avlidne patienten (14).

Det har ocksa vickts hypoteser om att andningssvarigheterna som manga
patienter drabbas av skulle kunna vara relaterade till att hjairnstammen som
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reglerar andningsrytmen infekteras av viruset (15). Manga av de svarast sjuka
1 covid-19 drabbas av ett 6verreagerande immunsystem med bland annat en
kraftig 6verproduktion av si kallade cytokiner, ett slags signalmolekyler i
immunforsvaret. Det dr tinkbart att d&ven detta kan bidra till att symtom fran
hjarnan uppkommer.

For nirvarande testas olika ldkemedel, till exempel en blodtrycksmedicin, som kan
tdnkas ha effekt pa virus mojligheter att ta sig in i hjarnan och liakemedel som kan
paverka cytokinnivaer men detta ar bara i forsoksstadiet (16)

Vardpersonal sarskilt belastade

Vérdpersonal dr en grupp som ar sarskilt hart belastade under pandemin.
Under SARS-epidemin ar 2003 var vardpersonal som arbetade med infekterade
patienter rddda for att sjalva bli smittade och for att smitta kollegor eller familj.
De standigt fordnderliga direktiven kring sikerhet och procedurer skapade stor
osdkerhet. Personalen upplevde behov av stod samtidigt som kontakten med
kollegor blev svarare bade pa grund av arbetet med skyddsutrustning till foljd
av rekommendationer om minskad interaktion. Ménga rapporterade en konflikt
mellan att vilja vara professionell och altruistisk, och samtidigt kédnna radsla och
skuld for att ens familj riskerade att exponeras for infektionen (12).

Generellt rapporterades 6kade depressionssymtom som trotthet, somnsvarigheter,
irritation, och minskad aptit bland vardpersonal (12, 17). Vardpersonal som pa
grund av egna infektionssymtom “valde” fysisk isolering oroade sig for sin egen
héilsa, for niara och kira, samt hur andra kollegor skulle klara arbetet utan dem.
Annan personal som inte bedomdes vara nodviandiga for vardens akuta arbete
ombads att stanna hemma pa obestdmd tid, vilket ledde till kdnslor av isolation
och frustration 6ver att inte kunna bidra (12).

Langsiktiga effekter pa psykisk halsa

En ekonomisk kris kan ge stora konsekvenser

Léngsiktiga och negativa ekonomiska och arbetsrelaterade konsekvenser

ar vantade i sparen av rddande coronapandemi. Tidigare erfarenheter fran
finanskrisen i slutet av 2010-talet ger oss kunskap om hur de ekonomiska
konsekvenserna kan komma att paverka den psykiska hilsan i befolkningen. En
mangd studier har visat en forsdmrad psykisk hilsa i befolkningen i befolkningen
i efterdyningarna av finanskrisen 2007—2009 (18). Till exempel har man kunnat
se okad dodlighet kopplad till psykisk ohélsa. Det har uppskattats att cirka 10 000
personer tagit sitt liv pa grund av finanskrisen 2007-2009 i USA, Kanada och
Europa sammantaget (19). Flera studier har visat 6kad forekomst av angest och
depression under aren efter finanskrisen (20, 21). Arbetsloshet, minskad inkomst
och oférmaga att betala skulder visade starka samband med psykisk ohilsa (21).

Barns psykiska hdlsa kan forsamras

Forsdamrad psykisk hilsa har dven setts hos barn till fordldrar som drabbats av
ekonomiska bekymmer i finanskrisens spar. Rapporter har ocksa visat 6kade
konflikter inom familjen samt 6kat vald i nara relationer till f6ljd av den 6kade
ekonomiska stress som arbetsloshet innebar (22, 23). Mer generellt finns en
maéangd studier som visar att dngest och depression hos foraldrar ocksa 6kar risken
att barnet utvecklar liknande problem (24, 25).
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Risk for l1angsiktiga psykiska besvar

Bade patienter som vardats inom intensivvard och virdpersonal riskerar
ldngsiktiga psykiska besvar utifrdn den enorma stress och pafrestning som
pandemin innebar. I en studie av patienter som vardats for akut respiratorisk
svikt (vilket ar vad covid-19 i svéra fall ger upphov till) uppfyllde nara hilften

(43 procent) av patienterna PTSD vid utskrivning. Vid en langtidsuppféljning

(i genomsnitt efter atta ar) hade 24 procent av gruppen fortfarande PTSD,

vilket innebar stor negativ paverkan pa livet inom fler viktiga omréden (26). En
ldngtidsuppfoljning 2,5 ar efter SARS-epidemin ar 2003 rapporteras liknande
resultat. Av de patienter som vardades pa sjukhus for SARS hade en av fyra PTSD
och en av sex depression (27).

I Sverige finns tecken pa att utrikesfodda i hogre grad drabbas av covid-19.
Denna grupp vet vi dven ar overrepresenterad i forekomst av PTSD (28), och det
ar sannolikt att denna grupp darfor ocksa ar i sirskild hog risk for langsiktiga
negativa psykologiska konsekvenser.

Aven vardpersonal som arbetat med infekterade patienter under en pandemi
riskerar langsiktiga psykiska besvar. Upp till tvd ar efter SARS-epidemin hade
vardpersonal som arbetade med infekterade patienter 6kad risk for utbrandhet,
angest, PTSD och korttidssjukskrivning jamfort med vardpersonal fran en
jamforbar narliggande stad (29).

Mot bakgrund av den process hjarnan gatt igenom under sjukdomsperioden och
den stora mangd litteratur som kopplar inflammatoriska faktorer till psykisk
ohélsa dr det inte langsokt att spekulera i att det efter genomgangen infektion
finns en okad risk for langvariga trotthetssyndrom (s k fatigue), minnesstérningar
och depression, vilket liknar det som ses efter infektion med exempelvis
virussjukdomen TBE (fastningburen hjarninflammation) (30).

Sammanfattning

I nulédget ar det svart att forutsiaga hur allvarlig och utdragen coronapandemin
kommer att bli. Det gor det dven svart att forutsdga magnituden av virusutbrottets
psykologiska effekter. Tidigare studier ger oss dock viss information om vilka
effekter pa den psykiska hilsan vi kan forvénta oss:

Okad risk for PTSD

For patienter som vérdas for covid-19 finns en stor 6kad risk for framtida post-
traumatiska stressyndrom (PTSD). Denna risk ar sannolikt storst for patienter
som vardas inom intensivvard, men kan dven gélla andra patienter som vardas
isolerat dar vardpersonal har skyddsklader och narstaende inte far gora besok.

En grundforutsattning att drabbas av PTSD éar att utsattas for en situation (ett
trauma) som innebéar exponering for dod eller livsfara, vilket sannolikt 4r en
upplevelse for manga av dessa patienter. Vi bedomer dven att det kan finnas en
sarskild sarbarhet for utrikes fodda utifran en generell Gverrepresentation av
tidigare trauman samt sprakbarridrer vilka ytterligare kan forsvara upplevelsen av
varden.

Vardpersonal sarskilt belastade

For vardpersonal som arbetar med infekterade patienter, vilket for ménga i dag
innebar 6kad arbetsbelastning, stress och oro bedomer vi att det finns en 6kad risk
for framtida arbetsrelaterad stressproblematik, utmattningssyndrom, och annan
psykisk problematik som &ngest och PTSD.
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Barn riskerar forsamrad psykisk hdlsa

Det finns en risk for 6kade angest och depressionssymtom hos barn, framfor allt i
de grupper dar de ekonomiska och arbetsrelaterade konsekvenserna slar hardast.
En okad risk for vald mot barn i hemmet kan uppsta, vilket innebar bade en akut
och allvarlig risk for barnet och en 6kad risk for framtida psykiska besvir. Det
finns ett starkt vetenskapligt stod for att barn utsatta for vald i barndomen har
okad risk for en mangd psykiska och somatiska symtom ldngt upp i vuxen alder
(14).

Psykisk ohdlsa kan 6ka - framfor allt bland redan utsatta

Utifrdn de ekonomiska och arbetsrelaterade konsekvenserna finns en 6kad risk
for ngest och depression i befolkningen, framfor allt for personer med minskad
inkomst och arbetsloshet. Denna risk giller sannolikt framfor allt redan utsatta
grupper i samhillet med mer osdkra arbetsforhéallanden, sdsom personer med
invandrarbakgrund, ldg utbildning, eller tidigare psykisk ohilsa.

Rekommendationer till beslutsfattare

Har ar nagra viktiga rad och vetskaper som kan vara behjélpliga for beslutsfattare:

For befolkningen

« Smittade personer och personer med risk att fora vidare smitta som ar i fysisk
isolering eller riskgrupper som rekommenderats att isolera sig behover tydlig
information for att forsta situationen och syftet med isoleringen. Frivillig
fysisk isolering verkar ge betydligt lindrigare negativa psykologiska effekter,
pa bade kort och lang sikt, jamfort med foreskriven isolering. Den strategi
som Sverige hittills haft med rekommendationer snarare an lagstiftande
atgirder, vad giller isolering och karantin, dr sannolikt hjalpsam med tanke
péa psykologiska effekter.

+ Boenden och bostadsomraden som ar sarskilt utsatta for sjukdom,
eller grupper dar de ekonomiska konsekvenserna varit hardast bor
uppmarksammas och erbjudas extra stod.

+ Screening for upplevt vald i hemmet bor 6kas inom verksamheter for forsta
linjens psykiska ohilsa och barn- och ungdomspsykiatri.

For vardade covid-19-patienter

+ Patienter som slutenvardats for covid-19 bor erbjudas screening for akuta
stressyndrom och samtal kring vanliga reaktioner vid livshotande tillstand.
Det giller framfor allt inom intensivvard.

« Aven lingre tid efter vardtillfillet kan det vara aktuellt att f5lja upp patienter
som har fortsatta svarigheter, till exempel symtom pa maladaptiv stress. Det ar
viktigt for att kunna erbjuda vard for eventuell PTSD eller andra psykiatriska
problem sasom depression, dngest eller somnsvarigheter.

For vardpersonal

« Vardpersonal behover stod for att hantera den svara situation de befinner sig i
i dag. De behover ocksa kianna trygghet kring skyddsutrustning. For att minska
ldngsiktiga, negativa konsekvenser av den stress de upplever bor vardpersonal
ges tillfalle for professionell handledning och reflektion kring hur arbetet
under en epidemi paverkar en och om coping-strategier. Om det inte finns
mojlighet for detta i det akuta skedet, bor stod atminstone ges direkt efter
utbrottets mest intensiva period.
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| CES rapportserie om coronapandemins potentiella effekter pa folkhalsan
utreds aven

e alkoholvanor e rokning

o fysisk aktivitet e sexuell och reproduktiv halsa
e matvanor och rattigheter

e narkotikabruk e socioekonomiska skillnader.
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