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CAN är en del av civilsamhället med omkring 50 
medlemsorganisationer. CAN:s styrelse utses av 
Forskningsrådet för hälsa, arbetsliv och välfärd 
(Forte), Vetenskapsrådet, Folkhälsomyndigheten, 
Socialstyrelsen och årsmötet. Regeringen utser 
ordförande och ersättare.

I flera västländer har det noterats att under 
2000-talet har inte bara allt färre ungdomar an-
vänt olika substanser utan debutåldrarna har även 
förändrats (Keyes m.fl., 2019; Livingston, 2019). 
Yngre personer är socialt och medicinskt känsliga-
re för droganvändning (Gruber m.fl., 2012; Silveri, 
2012; Monit, 2005) och det finns dessutom kopp-
lingar mellan tidig debut och mera omfattande va-
nor senare i livet (Pitkänen m.fl., 2005; Dawson 
m.fl., 2008; McCambridge, 2011). Sammantaget 
finns det alltså stora vinster för samhälle och in-
divider om substansdebuten senareläggs och där-
med blir det intressant att följa hur debutåldern 
utvecklats för olika substanser.

Inledning och innehåll
Centralförbundet för alkohol- och narkotikaupplysning, CAN, är ett nationellt 
kompetenscentrum inom ANDT-området. Vårt uppdrag är att sprida kunskap 
om konsumtions- och skadeutvecklingen av alkohol och andra droger i sam-
hället. Det gör vi genom undersökningar, sammanställningar och forskning, 
men även via kunskapshöjande insatser. Våra större återkommande nationel-
la undersökningar är Skolelevers drogvanor, Monitormätningarna och Vanor 
och konsekvenser.

Syftet med denna rapport är att beskriva hur de-
butåldern för användning av alkohol, tobak och 
cannabis har förändrats bland skolungdomar i 
Sverige under de senaste 20 åren. I rapporten 
undersöks också samband mellan tidig debut 
och regelbundet bruk, liksom med olika bak-
grundsegenskaper hos eleverna. Redovisningen 
grundar sig på data från CAN:s årliga undersök-
ningar om skolelevers rapporterade erfarenhe-
ter av olika substanser som tobak, alkohol och 
cannabis.

Hur skolundersökningarna genomförs beskrivs 
närmare i Skolelevers drogvanor 2018 (Zetter-
qvist (red) 2018). I det avslutande avsnittet i 
denna fokusrapport redogörs för hur materialet 
behandlats specifikt för denna rapport. Tabeller 
med siffernumrering återfinns i den avslutande 
tabellbilagan medan tabellerna i texten har bok-
stavsbenämningar.

Denna fokusrapport har producerats med finansiering från CAN:s basanslag och flera medarbetare på 
CAN har varit delaktiga i datainsamlingen. Ett särskilt tack riktas till Siri Thor som bidragit med värde-
fulla kommentarer på rapportens innehåll. Vi vill här passa på att tacka alla elever och skolpersonal som 
har medverkat i undersökningarna.
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nabisrökning. Bland snusarna var det dubbelt så 
stor sannolikhet för tidigare debut bland pojkar 
jämfört med flickor.

Sammanfattningsvis kan det alltså konstateras 
att utvecklingen under de senaste 20 åren bland 
skolungdomarna varit positiv eftersom debutål-
dern stigit för alkohol och tobak samtidigt som an-
vändningen av dessa substanser totalt sett mins-
kat. För cannabis var förändringarna mindre men 
samtidigt är denna substans relativt ovanlig och 
debuten sker i desto högre åldrar jämfört med al-
kohol och tobak. Att substansdebuten senarelagts 
är gynnsamt, inte minst ur ett skadehänseende.

Utvecklingen med allt färre elever som substans-
debuterat före 14 års ålder har emellertid avstan-
nat sedan 2017. Kommande års resultat blir med 
andra ord intressanta att följa; är detta bara en 
tillfällig platå eller kanske starten på en uppåtgå-
ende trend?

Resultat
I Folkhälsomyndighetens indikatoruppföljning 
bevakas hur debutåldern utvecklas för att ha 
druckit respektive berusat sig med alkohol samt 
att ha använt tobak (cigaretter eller snus). Detta 
görs genom att följa andelen elever i årskurs 9 som 
enligt CAN:s skolundersökning har gjort något av 
detta före 14 års ålder. Skolundersökningen inne-
håller utöver dessa substanser även debutfrågor 
gällande cannabis och sniffning/boffning. Sniff-
ning har inte medtagits i denna rapport då beteen-
det inte följs i ANDT-strategin, samtidigt som frå-
gans jämförbarhet är över tid dessutom är bruten 
till följd av en frågeförändring 2012. Cannabis har 
å andra sidan inkluderats då det finns tillgång till 
en obruten serie och mot bakgrund av att narko-
tika följs på andra sätt i ANDT-strategin.

Fokusrapporten inleds med en presentation av re-
sultaten gällande substansdebut före 14 års ålder. 
Därefter visas hur den genomsnittliga debutåldern 
utvecklats bland dem som använt olika substanser 
och slutligen analyseras sambandet mellan de-
butålder och regelbundet bruk, liksom olika bak-
grundsegenskapers betydelse för debutåldern.

Sammanfattning
Under den senaste tjugoårsperioden har det bli-
vit allt ovanligare att skolungdomar använt tobak 
eller alkohol före 14 års ålder. Cannabisdebut vid 
denna tidiga ålder har varit sällsynt under hela pe-
rioden 1999–2019 och här syns ingen förändring. 
Sammantaget har andelen elever i årskurs 9 som 
använt snus, cigaretter, alkohol eller cannabis före 
14 års ålder sjunkit från 63 % 1999 till 18 % 2019.
Bland den minskande grupp som överhuvudtaget 
debuterat med tobak eller alkohol har den genom-
snittliga debutåldern stigit. Detta gäller såväl för 
årskurs  9 (sedan 1999) som för gymnasiets år  2 
(vilket började mätas år 2005). För cannabis har 
ökningen av debutåldern varit mindre brant men 
den är dock statistiskt säkerställd.

År 2019 uppmättes bland gymnasieeleverna (när-
mare 18 år gamla i genomsnitt) den lägsta genom-
snittliga debutåldern hos cigarettrökarna (15,0 
år). Därefter följde i stigande ordning att ha druck-
it alkohol (15,3 år), att ha varit berusad respektive 
att ha snusat (båda 15,6 år) och sist att ha provat 
cannabis (16,0 år).

Det framgår vidare att de gymnasieelever som de-
buterat tidigare med alkohol och tobak (före 16 års 
ålder) i större utsträckning har använt dessa sub-
stanser under de senaste 30 dagarna, jämfört med 
de som debuterat senare (16 år eller äldre). Tidiga-
re debut är alltså kopplad till en mera regelbunden 
användning. I synnerhet gällde detta för de som 
druckit sig berusade. De som berusningsdebuterat 
tidigare hade i dubbelt så stor utsträckning beru-
sat sig under de senaste 30 dagarna, jämfört med 
de som berusningsdebuterat senare. För cannabis 
fanns ett liknande mönster vad gällande regelbun-
den användning för tidigare respektive senare de-
but, men detta var inte statistiskt signifikant.

Som avslutning undersöktes sambanden mellan 
tidigare debut av snus, cigaretter, alkoholberus-
ning och cannabisanvändning i relation till vissa 
bakgrundsegenskaper hos gymnasieeleverna. 
Analyserna visade att sannolikheten att debutera 
tidigare istället för senare med berusningsdrick-
ande och rökning var högre bland elever som bod-
de i storstäder. Att ha minst en högskoleutbildad 
vårdnadshavare minskade i sin tur sannolikheten 
att ha debuterat tidigare med cigarett- eller can-
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Använt olika substanser  
före 14 års ålder 
I figur 1 redovisas andelen pojkar och flickor i nian 
som 2019 sagt att de använt cannabis, snusat, va-
rit berusade, rökt eller druckit alkohol innan de 
fyllt 14 år. Det framgår att det är vanligast att ha 
druckit alkohol eller att ha använt tobak (cigaret-
ter och/eller snus) före 14 års ålder, då i grova drag 
en tiondel av eleverna uppgett något av detta. Dia-
grammet indikerar att tobaksanvändningen består 
mer av användning av cigaretter än snus. Minst 
vanligt var cannabisdebut före 14 års ålder, vilket 
uppgavs av ca 1 % av eleverna. 

Förutom att ha varit berusade, tenderar pojkar i 
något större utsträckning än flickor ha använt de 
olika substanserna före 14 års ålder och i synner-
het gällde detta snus, vilket hänger samman med 
att snusning överlag är vanligare bland pojkar. To-
talt hade runt 18 % av eleverna provat åtminstone 
någon av dessa substanser innan de fyllt 14 år, och 
majoriteten av dessa hade åtminstone druckit al-
kohol.

Utvecklingen av andelen som använt olika sub-
stanser före 14 års ålder bland elever i årskurs 9 
visas i figur 2 (och tabell 1). Figuren visar trender 
för perioden 1999–2019, utom för snus som efter-
frågas först från 2010.  Som synes har det under 
perioden skett kraftiga nedgångar vad gäller att ha 
druckit alkohol och att ha rökt cigaretter före 14 
års ålder. Runt hälften av eleverna uppgav detta 
1999 och tjugo år senare var motsvarande andel 
endast cirka 10  %. Även alkoholberusning och 
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Figur 1. Andelen elever som före 14 års ålder använt 
olika substanser, fördelat på kön. Årskurs 9. 2019.
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snusning har minskat medan andelen som använt 
cannabis före 14 års ålder har varit relativt oför-
ändrad och legat runt någon procent under hela 
tjugoårsperioden.

Totalt sett hade 63  % av eleverna använt någon 
av substanserna före 14 års ålder 1999 och tjugo 
år senare var motsvarande andel, som tidigare 
nämnts, endast 18 %. Nedgången drivs framförallt 
av minskningar för alkohol och cigaretter. Det är 
dock värt att notera att inga ytterligare nedgångar 
i substansanvändning före 14 års ålder skett efter 
2017. Om detta är en tillfällig platå, som läget runt 
2008, eller om situationen kan vändas i en fram-
tida ökning är dock för tidigt att säga.

En viktig orsak till att allt färre debuterat med nå-
gon substans före 14 års ålder, framförallt alkohol 
och cigaretter, är förstås den generella nedgången 
i substansanvändning, vilken framgår av tabell 11. 
Exempelvis har det i grova drag inträffat en halv-
ering av andelen niondeklassare som använt al-
kohol, cigaretter samt berusat sig med alkohol. 
Cannabiserfarenheten har å andra sidan förblivit 
tämligen oförändrad under perioden.

Samtidigt kan det konstateras att nedgången i an-
delen elever som har använt olika substanser före 
14 års ålder i relativa termer varit betydligt större 
än den som inträffat för livstidsprevalenserna. Ex-
empelvis har andelen som överhuvudtaget rökt ci-

garetter sjunkit med 58 % åren 1999–2019 medan 
andelen som rökt cigaretter före 14 års ålder fallit 
med 78 %. För att ge en bättre bild av dessa för-
hållanden redovisas i nästa avsnitt hur debutme-
delåldern utvecklats bland användare av de olika 
substanserna.

Debutålder för olika substanser
I följande avsnitt presenteras den genomsnittliga 
debutåldern för respektive substans som eleverna 
använt. Substanserna redovisas rangordnade efter 
niornas debutålder i figur 3. Som framgår av figu-
ren (och tabell 1) varierar den genomsnittliga de-
butåldern för elever i årskurs 9 mellan 13,7 år för 
att ha rökt cigaretter och 14,5 år för att ha använt 
cannabis. Snus och alkohol intar ett mellanläge.

Bland de två år äldre eleverna i gymnasiets är 
rangordningen i debutålder praktiskt taget den-
samma som i nian men i genomsnitt ca 1,3 år 
högre för pojkarna och 1,5 år högre för flickorna. 
Den största könsspecifika ökningen i debutålder 
mellan årskurserna syns för flickorna vad gäller 
snusning. Totalt sett var det dock för cannabis som 
debutåldern ökade som mest mellan årskurserna 
(med 1,5 år).
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Figur 2. Andelen elever som före 14 års ålder använt olika substanser. Årskurs 9. 1999–2019.

1) I tabellerna 1–2 redovisas substansprevalenser framtagna med debutfrågorna istället för med de ordinarie prevalensfrågorna, vilket kan ge (i samman-
hanget betydelselösa) resultatskillnader mot de resultat som nor-malt redovisas i skolrapporterna.
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Det kan alltså konstateras att i båda årskurserna 
är debutåldern lägst för rökning och högst för 
cannabis, av de redovisade substanserna. Det är 
också uppenbart att debutåldern ökar för samtliga 
substanser i gymnasiet. Ökningen av debutåldern 
mellan årskurserna indikerar att den genomsnitt-
liga debutåldern sannolikt skulle bli ännu högre 
om till exempel tjugoåringar hade undersökts. 
Debutmättnad har inte fullt ut uppnåtts bland de 
18-åriga eleverna.

I och med att allt färre elever använt olika substan-
ser under 2000-talet är det intressant att följa hur 
substansdebutåldern utvecklats över tid. Har de-
butåldern exempelvis sjunkit som en följd av att 
det eventuellt är elever med lägre risk för mer om-
fattande substansanvändning som framförallt har 
upphört med att använda alkohol och tobak i de 
yngre tonåren?

I figur  4a och 4b redovisas utvecklingen av den 
genomsnittliga debutåldern för användning av de 
olika substanserna för elever i årskurs  9 respek-
tive gymnasiets år 22. I såväl nian som i gymnasiet 
har debutåldern stigit. Mest har den ökat, i såväl 
absoluta som relativa tal, för alkohol och cigaret-
ter. I båda årskurserna handlar det om en ökning 
av debutåldern med över ett år under perioderna 
som detta har studerats. För cannabis är ökningen 
förvisso liten men statistiskt signifikant3.
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Figur 3. Genomsnittlig debutålder bland elever som använt olika substanser, fördelat på kön och årskurs. 2019.

2) Pga. ett tryckfel i 2004 års gymnasieformulär kan debutåldrar redovisas först från 2005 för gymnasieeleverna.

3) När statistiskt signifikanta skillnader påtalas i rapporten är detta på minst 5 % -säkerhetsnivå.
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Figur 4b. Genomsnittlig debutålder bland elever som 
använt olika substanser. Gymnasiets år 2. 2005–2019.
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Den inbördes debutordningen för olika substanser 
är i det närmaste opåverkad över tid och debutål-
dern är således (i stort sett) konsekvent lägst för 
cigarrettrökning och högst för cannabisanvänd-
ning. I och med att debutåldern förändrats minst 
för cannabis har de övriga substanserna närmat 
sig över tid.

En särskild fråga gällande cannabis är om denna 
debut föregåtts av cigarrettdebut (se t.ex. Keyes et 
al 2019). Till att börja med kan det konstateras att 
bland gymnasielever som cannabisdebuterat har 
omkring 95  % också cigarettdebuterat. Närmare 
70 % av de som cannabisdebuterat uppgav år 2019 
att de cigarettdebuterade minst 1 år före cannabis-
debuten. Denna andel låg tidigare över 80 %. Sam-
tidigt kan inte förändringen tas som intäkt för att 
cannabis numera i högre grad skulle föregå ciga-
retter eftersom cigarettdebuten fortfarande kan ha 
skett innan cannabisdebuten, men under samma 
levnadsår. Eftersom skolundersökningen inte spe-
cificerar vilken månad under året debuten skett så 
är det inte möjligt att analysera detta förhållande 
närmare. Sammanfattningsvis står det dock ändå 
klart att den absoluta majoriteten som cannabis-
debuterat också hade cigarettdebuterat och att 
den absoluta majoriteten hade gjort så innan de 
använde cannabis för första gången.

Samband mellan debut och regel-
bundet bruk
Att andelen som debuterat med olika substanser 
före 14 års ålder har sjunkit, liksom att den ge-
nomsnittliga debutåldern bland användarna stigit, 
står alltså klart. I detta avsnitt undersöks i vilken 
grad debutåldern hänger samman med ett aktu-
ellt bruk, och detta görs med elever i gymnasiets 
år 2. Tidigare studier har visat att debutåldern kan 
hänga samman med hur konsumtionen utvecklas 
senare i livet, där individer med lägre debutålder 
har en större sannolikhet att utveckla mer omfat-
tande konsumtionsvanor och även större sanno-
likhet att utveckla ett problematiskt bruk (se t.ex. 
Pitkänen m.fl., 2005; Dawson m.fl., 2008).

I följande avsnitt analyseras därför om det finns 
en skillnad i regelbunden användning av alkohol, 
tobak och cannabis bland gymnasieelever som 

debuterat tidigare (före 16 års ålder) eller senare 
(16 år eller äldre). Uppdelningen vid 16 år fyllda, 
istället för 14 som tidigare i rapporten, beror på 
att det annars blir ett för litet och alltför osäkert 
underlag för den här typen av bearbetningar. Som 
regelbundna användare klassificeras de som upp-
gett att de har använt respektive substans under 
de senaste 30 dagarna. Sådan information saknas 
för cannabis varför narkotika totalt har använts 
istället.

Figur 5 visar att gymnasieelever som debuterat 
tidigare i större utsträckning är regelbundna kon-
sumenter av alkohol, cigaretter och snus, jämfört 
med de som debuterat senare. Särskilt stor skillnad 
var det för berusningsdrickande där detta bete-
ende var nästan dubbelt så vanligt förekommande 
bland de med tidigare än senare berusningsdebut 
(67 jämfört med 36 %). Vad gäller cannabisdebut 
syns även där en skillnad med en större andel re-
gelbundna narkotikaanvändare bland de med tidi-
gare debut, men denna skillnad var inte statistiskt 
signifikant.
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Bakgrundsegenskaper hos tidiga 
debutanter
För att få en uppfattning om huruvida gymnasie-
elever med tidigare debut (före 16 års ålder) skiljer 
sig från de som debuterar senare (16 år eller äldre) 
analyseras här sambandet mellan debutålder och 
tre olika bakgrundsegenskaper. De egenskaper 
som har analyserats är om eleven bor i storstad el-
ler ej, föräldrarnas utbildningsnivå samt könstill-
hörighet. Dessa bakgrundsegenskaper har valts ef-
tersom de torde föregå en substansdebut, även om 
boendesituationen förvisso kan ha förändrats för 
en del av eleverna under uppväxten. Inga andra 
egenskaper har inkluderats i analyserna eftersom 
de övriga är av karaktären att de kan förändras un-
der uppväxten och förändringen kan ha skett efter, 
eller rent av påverkats av, en substansdebut.

Sambanden har testats med hjälp av logistiska 
regressionsanalyser och resultaten redovisas i ta-
bell A. Genom analyserna går det att skatta hur 
stor sannolikheten (oddset) är att elever med olika 
bakgrundsegenskaper substansdebuterar tidigare 
istället för senare med snus, cigaretter, alkoholbe-
rusning och cannabis, med hänsyn till att de tre 
testade bakgrundsegenskaperna kan samvariera 
med varandra.

Utfallsvariablerna i de olika analyserna är att tidi-
gare eller senare ha; berusat sig med alkohol, rökt 
minst en cigarett, snusat samt använt cannabis. De 
elever som har uppgett att minst en förälder har en 
högskoleutbildning räknas till gruppen med hög-
skoleutbildade föräldrar och till storstadsgruppen 

räknas Stockholm, Göteborg och Malmö utifrån 
Sveriges H-regioner4. Analysen görs med elever 
från gymnasiets år  2 med åren 2017–2019 sam-
manslagna för att erhålla ett tillräckligt stort un-
derlag.

Av tabell A framgår att sannolikheten för att debu-
tera tidigare med berusningsdrickande respektive 
cigarrettrökning var 1,2 gånger så hög bland elever 
som bor i storstäder jämfört med i övriga Sverige, 
justerat för föräldrars utbildningsnivå och kön. Vi-
dare var sannolikheten att debutera tidigare med 
rökning och cannabis högre bland elever utan hög-
utbildade föräldrar, justerat för övriga variabler. 
Slutligen var sannolikheten att snusdebuten sker 
tidigare nästan två gånger så hög bland gymnasie-
pojkar jämfört med gymnasieflickor, justerat för 
övriga variabler. Övriga skillnader var inte statis-
tiskt signifikanta.

Sammanfattningsvis kan sägas att sambandet 
mellan tidigare substansdebut och bostadsort, för-
äldrars utbildningsnivå respektive kön inte visar 
på något entydigt mönster. I grova drag ökar san-
nolikheten att debutera tidigare bland elever vars 
föräldrar inte är högskoleutbildade samt bland 
elever som bor i storstäder, men detta gällde alltså 
inte för samtliga substanser.

4) H-regioner är en gruppering av kommuner utifrån antalet invånare.

Berusnings-
debut Cigarettdebut Snusdebut Cannabisdebut

n=7798 n=5797 n=4487 n=1938

Oddskvot Oddskvot Oddskvot Oddskvot

Storstad (ref=övriga Sverige) 1,19** 1,21** 0,94 0,99

Högutbildad förälder (ref=ej 
högutbildade föräldrar) 0,91 0,75** 0,86 0,7**

Kön (ref=flicka) 0,93 1 1,93** 1,13

*p<0,05, **p<0,01

Tabell A. Skattade effekter av bostadsort, föräldrars utbildning och kön på oddsen att debutera tidigare (före 16 års 
ålder) med respektive substans. Gymnasiets år 2, 2017–2019. Logistiska regressionsmodeller.
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Begränsningar och avslutande  
diskussion
Rapporten har visat att allt färre elever substans-
debuterat före 14 års ålder och att den genomsnitt-
liga debutåldern har ökat hos dem som använt 
olika substanser. Det är en positiv utveckling mot 
bakgrund av att flera studier visat att tidig sub-
stansdebut medför ökad risk för problem senare 
i livet.

Det kan här nämnas att täckningsgraderna inte är 
exakt desamma i nian och gymnasiet. I gymnasiets 
år  2 har en del ungdomar lämnat skolan, samti-
digt som det finns en risk att de som hoppar av 
gymnasiet i högre grad än övriga har erfarenhet av 
tidig debut av olika substanser. Detta kan i så fall 
förklara att det i regel är något färre elever i gym-
nasiets år 2 som uppger att de använt olika sub-
stanser före 14 års ålder jämfört med vad samma 
årskull rapporterade i årskurs 9 två år tidigare. 
Detta kan i sin tur innebära att den uppmätta ge-
nomsnittsdebutåldern bland gymnasieelever är 
något högre än vad den skulle vara om samtliga 
ungdomar i den relevanta födelsekohorten ingått 
i undersökningen. Andra orsaker till diskrepansen 
mellan årskurserna kan vara glömska (längre tid 
har gått sedan debuten jämfört med nian) eller en 
förändrad rapporteringsvilja.

Ovanstående torde dock endast ha en relativt mar-
ginell påverkan på de resultat som presenterats 
här. Skolundersökningarna ger i själva verket en 
god bild av hur den genomsnittliga debutåldern 
förändrats över tid bland eleverna, liksom hur 
andelen som använt olika substanser före 14 års 
ålder utvecklats, och detta ger i sin tur en relativt 
god bild om utvecklingen bland tonåringar i stort.

Det kan också påpekas att substansdebut inträf-
far även efter gymnasiets år 2. Att döma av jäm-
förelser med andra prevalensstudier med unga 
vuxna tillkommer förvisso kanske inte så många 
debutanter efter 18-årsåldern vad gäller alkohol 
respektive cigaretter, men för cannabis förefaller 
läget vara annorlunda. Enligt Berglund och An-
dersson (2015) är cannabisdebut efter 18 års ålder 
betydande då internationella och svenska studier 
pekar på att omkring hälften av cannabisanvän-
darna debuterat efter 18 års ålder. I en svensk 

ungdomsstudie med 16–24-åringar framkom att 
livstidsprevalensen för narkotika upphörde att 
stiga när respondenterna nådde 22 års ålder och 
bland de som var 22–24 år var den genomsnittliga 
debutåldern för narkotika 17,5 år (Guttormsson et 
al, 2004). Skolundersökningarna kan således inte 
ge fullständigt besked om när debuten för olika 
substanser inträffar i befolkningen, i synnerhet 
inte för cannabis (narkotika), men detta har heller 
inte varit syftet med denna rapport.

Som visats i rapporten har substansdebututveck-
lingen varit gynnsam de senaste 20 åren. Dock 
har ingen fortsatt minskning av andelen elever i 
årskurs 9 med tidig debut synts sedan 2017, och 
detta gäller för samtliga efterfrågade substanser. 
Huruvida detta är en tillfällig stabilisering, eller 
om ett bottenläge har nåtts med eventuella efter-
följande ökningar går inte att säga här, men den 
kommande utvecklingen blir hursomhelst intres-
sant att följa framöver.

Allt färre elever 
debuterar före 
14 års ålder!
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Material och beräkningar

Material
Underlaget i denna fokusrapport utgörs av CAN:s 
riksrepresentativa gruppenkätundersökningar om 
skolevers erfarenheter av olika substanser som al-
kohol, narkotika och tobak. Enkäterna är pappers-
baserade och besvaras av eleverna i slumpmässigt 
utvalda klasser. Även om vissa metodförändringar 
genomförts under perioden bedöms resultaten i 
denna rapport ändå vara jämförbara över tid (för 
detaljer se Zetterqvist, red, 2018). Tilläggas kan 
att under 2019 besvarade drygt hälften av skolor-
na enkäten digitalt, men detta bedöms inte ha nå-
gon betydelse för de resultat som presenteras här.

Sedan millennieskiftet finns uppgifter om stor-
leken på bortfallet av utvalda men icke medver-
kande skolor i årskurs 9. Under 00-talet var det i 
genomsnitt 12 % av klasserna som inte medverka-
de och efterföljande period låg bortfallet på 17 %. 
Klassbortfallet är således relativt begränsat och 
analyser har visat att sammansättningen av detta 
är slumpmässig (sett till regiontyp, skolstorlek, 
huvudman, etc) och torde därför ha ringa betydel-
se för resultaten. Andelen frånvarande elever har 
i genomsnitt uppgått till ca 14 % sedan 1978 och 
den vanligaste frånvaroorsaken är sjukdom. Efter-
som inga större variationer skett i elevfrånvaron 
bedöms inte detta ha någon betydelse för trender-
na över tid. I gymnasiet är klass- och elevbortfallet 
något högre men inte heller i denna årskurs har 
några betydande förändringar skett som äventyrar 
jämförbarheten mellan olika år.

Frågor och beräkningar
Från och med 1999 finns debutfrågor gällande al-
koholkonsumtion, alkoholberusning, cigarrettrök-
ning, cannabisanvändning och sniffning. År 2010 
tillkom snus (liksom tobak totalt). Även perioden 
1989–1998 förekom debutfrågor, men endast för 
alkoholberusning och narkotikaanvändning och 
dessa resultat har inte medtagits i denna fokusrap-
port. Debutfrågor för anabola androgena steroider 
(AAS) har inte förekommit något år.

Åren 1999-2003 mättes debutålder för alkohol ge-
nom att efterfråga ett glas öl, vin respektive sprit 
separat, därefter ställs endast en fråga om ”minst 
ett glas alkohol”. Dessa förändringar bedöms inte 
ha haft någon avgörande betydelse vad gäller möj-
ligheten att följa förändringar i substansdebut 
över tid.

Svarsalternativen för att uppge debutålder har 
under åren varierat mellan att vara öppna (2007–
2011) och fasta (1999–2006 samt 2012–2019). 
För att få en så god jämförbarhet som möjligt har 
de öppna svaren kodats om för att motsvara de 
fasta alternativen. År 2004 användes i gymnasie-
formuläret av misstag samma högsta svarsalterna-
tiv som för elever i årskurs 9 (”16 år eller äldre”) 
vilket innebär att gymnasieresultaten från detta år 
inte kan användas för att beräkna medelåldrar.

Livstidsprevalensmåtten som presenteras i denna 
fokusrapport konstrueras utifrån debutålders-
frågorna. Detta kan ge marginellt divergerande 
prevalenser jämfört med de som normalt presen-
teras, men förbättrar jämförelsemöjligheterna då 
ingen hänsyn behöver tas till att prevalensfrå-
gornas konstruktion ändrats under tidsperioden 
(t.ex. 2012) eller att internbortfallet är högre för 
debutfrågorna jämfört med de ordinarie preva-
lensfrågorna. Därmed erhålls ett mera konsekvent 
beräkningsunderlag för att redovisa debutålderns 
utveckling. De kompletta tabellerna med all infor-
mation från debutåldersfrågorna är publicerade i 
Zetterqvist, (red) 2018.
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Centralförbundet för alkohol- och narkotikaupplysning, CAN, är ett nationellt kompetenscentrum som arbetar för 
minskade skador av alkohol och andra droger i samhället. Det gör vi genom att följa konsumtions- och skadeutveck-
lingen och genom kunskapshöjande insatser. Våra återkommande nationella undersökningar är Skolelevers drogvanor 
och Monitormätningarna. Vi genomför även lokala och regionala undersökningar på uppdrag av kommuner och län. 
CAN är en ideell förening med medlemsorganisationer och med ombud i alla län. Läs mer om oss på www.can.se.


