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Dagens program

1. Att mäta spelproblem och spelberoende
- Varför?
- Hur?
- Psykometri?

2. Workshop - fördjupad bedömning med intervju
– ASI Spel - kartläggning av hjälpbehov

Anpassad för socialtjänstens verksamhet
– SCI-GD - diagnostik hasardspelsyndrom

Anpassad för hälso- och sjukvårdens verksamhet



Varför mäta?

● Screena – få söker hjälp!

● Uppfattning om problemnivå
● Diagnostisera

● Underlag för uppföljning
● Initiera en motiverande process

– bemötande
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“Färre spelar för allt mer pengar”

OMSÄTTNING PÅ SVENSKA 
SPELMARKNADEN, 4llåtna aktörer: 

ÅR 2020 – 25 miljarder kr
ÅR 2022 – 27 miljarder kr 
h"ps://www.folkhalsomyndigheten.se/spelpreven8on/sta8s8k/omsa"ning/

I genomsniK spelade stödsökande 
spelare för 43 % av sin lön (Molander et al., in prep)



Är vissa spel mer beroendeframkallande?

Svar: Ja! Snabba nätspel.

Faktorer som kan öka beroendepoten4alen:
- Kort 4d mellan satsning och resultat 
- Möjlighet 4ll flera parallella spelsessioner 
och aK själv bestämma spelsumman 
- Ljus- och ljudeffekter 
- Lä^llgänglighet 
- Snabba utbetalningar 
- Kon4nuiteten i långa spelsessioner 

(Meyer 2011, Folkhälsomyndigheten 2017)



Spelberoendemottagningen BCM Malmö

Problematiskt speltyp:
- Nätcasino 60%
- Sportsbetting 41%
- Nätspel totalt 89%
- Spelautomater 7%
- Casino (fysiskt) 19%

(Håkansson et al 2016)
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Pa4enter med spelberoendediagnos i 
Sverige 2005 – 2016 (n = 2 099)

Suicid:
20 % försök 
0,5 % fullbordade
Samsjuklighet

 



Spelberoendemottagningen BCM Malmö

Psykiatrisk samsjuklighet bland 
58 % av patienterna
- Ångestsjukdomar 29 %
- Depressiva tillstånd 22 %
- Beroendesjukdom 12 %
- Neuropsykiatriska tillstånd 12 % 

(Håkansson et al., 2016)



Socialstyrelsens rekommendationer

Hälso- och sjukvården och socialtjänsten bör använda

● korta frågeformulär för att upptäcka och uppmärksamma spelproblem
– Ex: Lie/Bet, NODS-CLiP, NODS-PERC

● bedömningsinstrument vid utredning av missbruk eller beroende av spel om pengar
– Ex: GDIT (Gambling Disorder Identification Test), NODS (National Opinion Research 

Center DSM-IV Screen for Gambling), PGSI (Problem Gambling Severity Index), SOGS-
R (South Oaks Gambling Screen Revised) och PPGM (Problem and Pathological 
Gambling Measure), SCI-GD (Structured Clinical Interview for Gambling Disorder), ASI 
Spel (Addiction Severity Index Spel)

(https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/kunskapsstod/2018-12-5.pdf)
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Instrumenten

● Är alla fria att använda i forksning och klinisk verksamhet och 
finns tillgängliga på: 

● spelprevention.se
● fbanken.se

● gditscale.com (GDIT)
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Problemnivå?

● Rekreationsspelande

● Riskspelande
● Problemspelande

● Hasardspelsyndrom (DSM-5)
● - Mild

● - Måttlig

● - Svår
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”Spelande som hobby, inga negativa 
konsekvenser eller problem”

58 % av svenskarna har satsat pengar i 
spel senaste året (SWELOGS, 
Folkhälsomyndigheten)



Problemnivå

● Rekreationsspelande

● Riskspelande
● Problemspelande

● Hasardspelsyndrom (DSM-5)
– Lindrigt
– Medelsvårt
– Svårt
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”Spelande som inte leK 4ll problem, men 
som kan vara poten4ellt riskfyllt, ex hög 
frekvens av spelande”

Mer forskning behövs för aK iden4fiera 
risknivåer för spelande, delvis eK 
mätproblem/brister i 
självskaKningsinstrument



Problemnivå

● Rekreationsspelande

● Riskspelande
● Problemspelande

● Hasardspelsyndrom (DSM-5)
– Lindrigt
– Medelsvårt
– Svårt
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Problemnivå

● Rekreationsspelande

● Riskspelande
● Problemspelande

● Hasardspelsyndrom (DSM-5)
– Lindrigt
– Medelsvårt
– Svårt
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”Spelande som leK någon typ av problem i livet, ex 
sociala, finansiella, hälsoproblem…”

Det som mäts i flest självskaKningsinstrument

- Cirka 2% av befolkningen (SWELOGS, Folkhälsomyndigheten)

- 6% av pa4enterna som sökte primärvård (Nehlin et al, 2016)

- 19% av klienterna inom Socialtjänsten (Dahlberg & Anderberg 2015)

- 25% av beroendepa4enter (Cowlishaw et al., 2014)



Problemnivå

● Rekreationsspelande

● Riskspelande
● Problemspelande

● Hasardspelsyndrom (DSM-5)
– Lindrigt
– Medelsvårt
– Svårt
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Ny beroendediagnos i DSM-5, jämte alkohol 
och droger

Minst fyra av nio kriterier under senaste 12 
månaderna. 

Prevalens okänd delvis på grund av 
mätproblem/brister i 
självskaKningsinstrument (≈0.5%) 



Kriterier för hasardspelsyndrom
enligt DSM-5

Minst FYRA av NIO kriterier under en 12-månadersperiod

1. Upptagenhet 6. Jaga förluster

2. Tolerans 7. Lögner

3. Kontrollförlust 8. Sociala konsekvenser
4. Abstinens 9. Ekonomiskt beroende
5. Flykt
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h"ps://gditscale.com/ 
(Molander et al., 2019;2021;2021; under review, Wall et al., under review)

Rekrea&onsspelande: <15 poäng
Spelproblem: 15-19 poäng
Hasardspelsyndrom: ≥20 poäng
- Lindrigt, 20-24 poäng
- Medelsvårt, 25-29 poäng
- Svårt, ≥30 poäng

Mäter även spelbeteenden, 
pengar, speltyper

Ett nytt självskattningsformulär

https://gditscale.com/


Bemötande vid beroendeproblematik

● MOTIVERANDE SAMTAL (MI): 

Rekommenderat tillägg enligt 

socialstyrelsens kunskapsstöd

● Bra grund för samtal
– klientcentrerad
– utforska ambivalens

• “roll with resistance”
– respektfullt bemötande

• lyfta förmågor och styrkor
• följa – leda
• ej direkt instruera eller 

konfrontera

https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/evidensbaserad-
praktik/metodguiden/mi-motiverande-samtal/



Vad händer om en person jag träffar screenar positivt för 
spelberoende? 

1. GE INFO/FÖRSTA HJÄLPEN
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● Respektfull feedback 

– låt patienten/klienten ge sin bild

● Berätta för anhöriga?

● Begränsa möjligheter till att spela
– Lämna över ekonomin
– Blockeringsprogram, ex spelpaus.se 

● Alternativa aktiviteter

spelpaus.se



Vad händer om en person jag träffar screenar positivt för 
spelberoende? 

2. HÄNVISA TILL STÖD OCH BEHANDLING (KBT)
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● Hälso- och sjukvården, ex. Beroendecentrum Stockholm, 
Spelberoendemottagning i Göteborg och Malmö

● Socialtjänsten: behandling, budget- och skuldrådgivning
● Stödlinjen.se för spelare och anhöriga. Patient och 

anhörigföreningar, ex Spelberoendets Riksförbund
● Barns rättigheter

● OBS – psykiatrisk akutvård vid behov, beakta suicidrisk



Workshop - bedömningsinstrument

ASI Spel, Håkansson & Widinghoff (2017)

https://fbanken.sehttps://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/
kunskapsstod/2017-3-18-asi-spel-grund.pdf

SCI-GD, Grant et al (2004); Molander et al (2023)



Frågor?
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Nästa del av seminariet: 
fördjupad bedömning via 
intervju ->


